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Resumo

Introducdo: No ano de 1970 se reforca a perspectiva de “medicina social” e da
propria critica ao projeto preventivista de cunho essencialmente meédico, a partir dos
anos de 1980, consolida-se o nome “Saude Coletiva”. A Saude Coletiva pode se
mostrar estruturada sob suas trés grandes areas, consideradas pilares para area
sdo estas as Ciéncias Sociais e Humanas, a Epidemiologia e a Politica,
Planejamento e Gestdo. Objetivo: Compreender o habitus dos discentes do curso
de Saude Coletiva da Universidade de Brasilia Campus Ceilandia, por meio dos
Trabalhos de Conclusdo de Curso (TCCs) do segundo semestre do ano de 2012 ao
primeiro semestre de 2018. O intuito desse estudo foi de analisar inicialmente como
o habitus do estudante é construido dentro da instituicdo académica, no processo de
socializacdo secundaria, por meio do TCC (e se reflete nesta producéo).
Metodologia: Esta pesquisa tem uma abordagem qualitativa e quantitativa. Foi
orientado pela pesquisa bibliografica da literatura na base de dados SciELO para
compor a revisao literaria sobre o tema Saude Coletiva. Outra técnica utilizada foi a
analise documental consiste na identificacdo de documentos com uma finalidade
especifica, utilizando fontes paralelas de informacdo para acrescentar dados
pertinentes para a contextualizacdo das informacfes contidas nos documentos.
Discusséo dos resultados: Foram analisadas as 239 monografias do curso de
Saude Coletiva que haviam sido depositadas na Biblioteca Digital de Monografias
até o agosto de 2018, limite para dar inicio da tabulacdo dos dados. Foram incluindo
trés monografias de docentes da area de Epidemiologia do Campus Darcy Ribeiro
gue haviam sido depositadas e cadastradas na base da FCE. Foram analisados os
Curriculos Lattes dos 27 docentes do curso de Saude Coletiva do Campus
Ceilandia. Considerac¢des finais: Na construcdo dos temas em Saude Coletiva
viabilizou a associacdo entre as areas que permeiam 0 curso e 0s temas de
pesquisa nas monografias. Foi possivel concluir que os temas mais adotados pelos
discentes orientados por professores da area de Epidemiologia sédo relacionados a
doencas cronicas, transtornos e sindromes e a mortalidade. Ja nas monografias da
area de Ciéncias Sociais e Humanas os temas mais trabalhados s&o sobre o
Sistema Unico de Saude, Saude Coletiva, Mulheres em geral, doencas
cronicas/transtornos/sindromes, comunica¢do em saude e tecnologia e inovacdo em
Saude. Em relagcdo a area de Politicas, Planejamento e Gestdao por ter mais
docentes na area e com mais orientac6es de monografias € possivel observar que
s&o trabalhados diversos temas sobre o Sistema Unico de Saulde e sua gestdo,
politicas publicas de saude acrescentando as praticas integrativas, estudos sobre
mulheres, as doencas crbnicas, transtornos e sindromes, a saude do trabalhador.

Palavras-chave: Saude Coletiva. Graduacdo. Habitus. Campus Ceilandia. Ciéncias
Sociais. Epidemiologia. Politica e Planejamento.



Abstract

Introduction: In 1970, the perspective of "social medicine" and of the critique of the
preventivist project of an essentially medical nature was reinforced, starting in the
1980s, the name "Collective Health" was consolidated. Collective Health can be
structured under its three major areas, considered as pillars for this area are Social
Sciences and Humanities, Epidemiology and Politics and Planning. Objective: To
understand the habitus of the students of the Collective Health course of the
University of Brasilia Campus Ceilandia, through the Completion Works (TCCs) from
the second semester of 2012 to the first semester of 2018. The purpose of this study
was to analyze initially as the student's habitus is constructed within the academic
institution, in the process of secondary socialization, through CBT (and is reflected in
this production). Methodology: This research has a qualitative and quantitative
approach. It was guided by the bibliographical research of the literature in the
SciELO database to compose the literary review on the topic Collective Health.
Another technique used was the documentary analysis consists in the identification
of documents with a specific purpose, using parallel sources of information to add
pertinent data for the contextualization of the information contained in the documents.
Discussion of the results: We analyzed the 239 monographs of the Collective
Health course that had been deposited in the Digital Library of Monographs until
August of 2018, limit to start tabulation of the data. Three monographs of teachers
from the Epidemiology area of the Darcy Ribeiro Campus were included and had
been deposited and registered at the FCE base. The Lattes Curricula of the 27
teachers of the Ceilandia Campus Public Health course were analyzed. Final
considerations: In the construction of the subjects in Collective Health, it was
possible to associate the areas that permeate the course and the research topics in
the monographs. It was possible to conclude that the themes most adopted by the
students oriented by teachers in the area of Epidemiology are related to chronic
diseases, disorders and syndromes and mortality. In the monographs of the area of
Social and Human Sciences, the most worked themes are the Unified Health
System, Collective Health, Women in general, chronic diseases/ disorders/
syndromes, communication in health and technology and innovation in Health. of
Policies, Planning and Management for having more teachers in the area and with
more guidance on monographs, it is possible to observe that several themes are
being worked on the Unified Health System and its management, public health
policies adding integrative practices, studies on women, chronic diseases, disorders
and syndromes, the health of the worker.

Keywords: Collective Health. University graduate. Habitus. Campus Ceilandia.
Social Sciences. Epidemiology. Politics and Planning.
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Capitulo |

Nesse capitulo apresentaremos a introducéo, a metodologia e o referencial
tedrico deste Trabalho de Conclusédo de Curso. Entendemos a importancia de
explicarmos precisamente toda a discusséo realizada a partir de nossos objetivos,
bem como esclarecer nossa metodologia.

“As ciéncias sociais em saude no Brasil, como campo cientifico, integram o
campo ampliado da saude coletiva que se estruturou formalmente na década de

19707, (Berlinguer et al., 1988; Costa, 1992) apud (lanni,2015)
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Introducao

A Saude Coletiva vem sendo estruturada no Brasil desde o inicio do século,
inicialmente representada pela chamada Medicina Preventiva. Esse periodo foi
caracterizado e nomeado pelo assim chamado “projeto preventivista®, criticado a
partir da virada da década de 1970 (NUNES,1994).

Nos anos de 1970 se reforga a perspectiva de uma “medicina social” e da
prépria critica ao projeto preventivista de cunho essencialmente médico. A partir dos
anos de 1980, consolida-se o nome “Saude Coletiva” (NUNES,1994). A partir deste
momento, estrutura-se o tripé sob qual a Saude Coletiva se consolida e no qual se
sustentara a expertise do sanitarista: as ciéncias sociais, a epidemiologia, a politica
e o planejamento (SOUZA, 2013).

Com o amadurecimento e consolidacdo dessa nova area estruturada pela
Saude Coletiva, pari passu implementacdo do Sistema Unico de Salde (SUS), as
pesquisas ganham um novo molde, portanto, ha um expressivo acumulo de
conhecimento, informacdes e desenvolvimentos de novas técnicas de intervencao.
Essa nova fase proposta pela andlise das ciéncias sociais nas areas clinicas levou a

discussao sobre a necessidade de uma formacao académica do “novo sanitarista”.

Essas novas ideias foram discutidas, no ano de 2003, no congresso realizado
na Universidade de Brasilia, chamado pela Associacdo Brasileira de Saude Coletiva
(ABRASCO) de “Abrascao”. Foi um objetivo significativo desse encontro a discussao
sobre a graduacdo na area de Saude Coletiva, que pudesse responder as
demandas dos servigos publicos de salde. Tanto em sua complexa composicao
disciplinar como na busca de um desenvolvimento regional equilibrado, observadas
as prioridades relativas as necessidades e determinantes de saude da populagéo
(ABRASCO, 2003). A proposta da graduacao foi abracada por pesquisadores de

peso no campo e a discussao ganhou forga.

Essa nova proposta do curso de Saude Coletiva no nivel de graduacéo e ndo
mais somente na pos-graduacdo conseguiu ser colocada em préatica a partir de
agosto de 2008, com os primeiros cursos na area sendo implementados. Os
primeiros foram justamente o de graduacdo em Saude Coletiva da UnB Campus
Ceilandia e na Universidade Federal do Acre. Ambos formaram seus primeiros

alunos 8 semestres apés, no segundo semestre de 2012.
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A formacédo do bacharel em Saude Coletiva se configura e se legitima como
um elemento fundamental para ac¢des de promocdo de saude, quanto na
organizacao e gestdo dos sistemas e servicos. O curso de graduacdo em Saude
Coletiva é estruturado para responder as necessidades dos problemas encontrados
na saude e que ndo sao respondidos pelo sistema fragmentado e medicalizador da
sociedade. Portanto, em sua formacé&o o principal objetivo € o olhar para a saude de

maneira mais completa e abrangente (LORENA,2016).

7

Em relacdo as atividades, este profissional é considerado como um
trabalhador do campo da Saude Coletiva, com formacdo generalista, que atua em
todos os niveis de complexidade do SUS (UNB, 2017).

Segundo Paim (2006), se referindo ao trabalho deste profissional, suas
atividades séo voltadas ao conjunto de praticas estruturadas para o coletivo, como o
planejamento, a programacao, o controle e avaliacdo na saude. Suas funcdes
envolvem uma dimenséo epidemiolégica e social dos meios de trabalho na captacao
das necessidades de salude e uma dimensdo organizacional/gerencial que visa a
absorcdo dos problemas dos servicos de salde e das organizacdes, bem como o
amparo de procedimentos que interferem na viabilidade do trabalho coletivo em

saude.

Logo, o profissional de Saude Coletiva, que deve sempre conhecer e analisar
os processos de enfermidade e condicbes saudaveis da sociedade sob a

perspectiva da epidemiologia, mas sem perder o foco das ciéncias sociais.

Com isso, 0 meu interesse se deu a partir de conversas com a professora
Inez Montagner e com o professor Miguel Angelo Montagner, sobre os caminhos dos
egressos em Saude Coletiva como um novo profissional, recém-formados pela
Universidade de Brasilia. A linha de pesquisa do professor Miguel Angelo Montagner
segue nessa perspectiva com embasamento das Ciéncias Sociais. Ao percebermos
gue ainda ndo havia sido feita uma pesquisa sobre quais os interesses dos alunos
do curso de Saude Coletiva em seus trabalhos de conclusdo de curso, foi-me
lancado o desafio de empreender essa andlise. Aceitei prontamente, pois tive a
curiosidade em relacdo as quais linhas de pesquisa os graduandos em Saude

Coletiva vém desenvolvendo em suas monografias. Mas, mais do que isso, se sua
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monografia influéncia tanto na formacgao profissional na possibilidade de emprego

futuro como sanitarista.

Justificativa

Sendo um profissional do campo da Saude Coletiva, com sua formacao
generalista atuante em todos os niveis do Sistema Unico de Satde (SUS), segundo
Oliveira (2015), a Saude Coletiva surge a partir de uma inevitabilidade de se discutir
politicas da saude publica, em agravo a luta da sociedade civil por seus direitos a

saude.

O préprio termo “Saude Coletiva” evoca ndo apenas o estudo da saude de
uma coletividade, como a contribuicdo da coletividade em si mesma,
enquanto sistema social, para o entendimento do que é saude, como estado
e como objeto de estudo (LOYOLA,2012, p.10).

Segundo Bezerra (2013) o sanitarista € um profissional que tem carater para
compreender e intervir sobre determinantes sociais no processo de saude-doenca-
cuidado, inclui o individuo para além do corpo doente, pois cada individuo tem sua
especificidade e deve se considerar a coletividade como um todo nos processos de
producdo da saude-doenca cuidando de maneira interdisciplinar e dinamica.

Segundo a FGSC/ABRASCO (2013) apud Bezerra (2013), o Brasil tem uma
enorme caréncia de sanitaristas qualificados para atuar na promocao e vigilancia da
salude e na gestdo do SUS, sem contar demandas dos estados e do governo
federal. Neste sentido, a nova graduacdo em Saude Coletiva provoca uma
antecipagao na formacgao do “sanitarista”, mas também é um rumo para a formacéao

do grande contingente de sanitaristas qualificados para o SUS.

Segundo lanni et al (2014) o campo da Saude Coletiva, uma criagdo nacional
e de pensamento renovador e inovador em saude, cria novas formas de se

compreender a enfermidade através do referencial tedrico das ciéncias humanas.

O campo da Saude Coletiva caracteriza-se pela articulagdo de
conhecimentos e praticas, ancoradas em trés areas disciplinares:
Epidemiologia; Politica, Planejamento e Gestdo; e Ciéncias Sociais e

Humanas em Salde. O termo Saude Coletiva é genuinamente brasileiro e
19



toma o coletivo como produto das relacdes sociais em determinado contexto
sécio-histoérico; também identifica os movimentos de renovacdo da saude
publica institucionalizada como campo cientifico, de praticas e profissional,
além de evocar as diferentes coletividades para o entendimento do que é
salde como estado e como objeto de estudo. Essas formulacbes

expressam uma contribuicao fundamental das ciéncias sociais (p.2299).

De acordo com Osmo e Schraiber (2015, p.206) “a percepcéo de que a Saude
Coletiva pode, em um primeiro contato, parecer bastante multipla e fragmentada,

tanto do ponto de vista tedrico quanto do pratico”.

Segundo o trabalho de Paim e Almeida Filho (1998) apud Osmo (2015,p.216)
a Saude Coletiva vem como um campo que estuda os fenbmenos da saude/doenca
na populacdo, mas como um processo social que investiga a producao e distribuicéo
das doencas na sociedade como processos de producdo e reproducdo social,
analisa as praticas de saude na sua articulagdo com as demais préticas sociais,
busca compreender quais as necessidades e problemas de saude da sociedade e

se organiza para procurar explicacdes e solucdes.

A pesquisa em Saude Coletiva tem por objetivo produzir conhecimentos
gue, em Ultima instancia, tornem concretas as nossas visdes e desejos
relacionados a saude da populacdo e nos ajude a construir novas
alternativas no sentido da prevencédo das doencas, da promocado da saude e
da organizacdo de um sistema equéanime de saude (BARRETO,2003,
p.354).

De acordo com Rodrigues (2006) apud Campos et al. (2009, p.3) na
universidade o graduando ter4d de desenvolver contetados teorico-praticos
necessarios na sua formacéao tanto profissional quanto intelectual, cabendo-lhe reter

0s conteudos e também produzir conhecimento.

Sendo um estudo de cunho cientifico a monografia deve ser escrita de modo
a ser de interesse ao meio académico e aos leitores. Cada instituicdo ou
universidade possui sua forma de como serédo exigidas as regras para a monografia
e/ou trabalho de concluséo de curso. Devem-se destacar ainda os cuidados a serem

tomados durante a elaboragao do trabalho, tais como os aspectos sociais, humanos
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e éticos para que haja responsabilidade de zelar pela legitimidade das informacdes

expostas de forma a nao prejudicar terceiros.

A graduacdo de Saude Coletiva e o profissional a ser formado na
Universidade de Brasilia estdo descritos e bem consolidados no Projeto Politico
Pedagogico (PPP) do curso, construido pelo grupo inicial que propés o curso e
revisado posteriormente, e também nas Diretrizes Curriculares Nacionais dos cursos
da 4rea da saude, que forma a base de construcdo do curriculo da FCE, e
posteriormente as Diretrizes Curriculares dos cursos de Saude Coletiva, recém

aprovada.

O objetivo do curso € formar bacharéis em Saude Coletiva que tenham
competéncias para participar ativamente da formulacdo e implementacdo de
politicas publicas saudaveis de carater intersetorial e realizar agdes na pratica diaria
dos servicos de saude, mobilizando condi¢cdes de vida da populagdo e fazendo
reconhecer a “determinacdo social da salde-doenca-cuidado”, na perspectiva
generalista, critica e reflexiva (CARDOSO,2012).

Na PPP é também descrito o objetivo da monografia para esta formacéo.

Segundo as regras curriculares os cursos de graduacdo podem exigir que 0
graduando demonstre o conhecimento adquirido ao longo de sua vida académica na
forma de realizacdo de um Trabalho de Conclusdo de Curso - TCC. Esta
monografia seria como uma apresentacao da evolucéo de sua formacao, bem como

seus interesses de pesquisa e de trabalho em seu futuro profissional.

Segundo o sitio do Ministério da Educacao as diretrizes curriculares de cada
curso definem pela obrigatoriedade ou ndo da elaboracdo do TCC. Cada instituicao
de ensino deve regulamentar as normas e procedimentos dando os devidos
conhecimentos ao aluno que ira se formar, os procedimentos devem ser
discriminados no regimento da instituicAo de ensino, o qual se constitui em
documento que se inclui os direitos e deveres relativos a comunidade académica
(Ministério da Educacéo,2017).

Conforme descrito no Projeto Politico Pedagdgico - PPP de cada curso da

UnB do Campus Ceilandia, os cinco cursos tém em suas grades curriculares o
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suporte com as ementas, planos de ensino, bibliografia basica, plano de ensino na
orientagdo do primeiro semestre de cada curso, as definicbes de critérios de
avaliacdo (como formulario de avaliacdo para cada disciplina; manual para Trabalho
de Conclusdo de Curso), tendo todo suporte de livros essenciais e complementares
na biblioteca (MONTAGNER, et al. 2010). No PPP de Saude Coletiva do Campus
Ceilandia consta a obrigatoriedade do TCC para o curso, sendo uma modalidade de
atividade obrigatoria, que consiste na elaboracdo de um trabalho com a orientacao
do docente, seja em forma de pesquisa, artigo cientifico, que proporcione a reflexao
da formac&o profissional (UNIVERSIDADE DE BRASILIA,2009). No caso do Curso
de Bacharel em Saude Coletiva da UnB Ceilandia, o TCC é um trabalho académico
exigido para obtencédo do diploma do curso de graduacdo, composto na forma de

duas disciplinas de 12 créditos em dois semestres.

Em relacdo a formacdo do bacharel em Saude Coletiva da Faculdade de
Ceilandia que é descrito no PPP que tem por objetivo formar profissionais com
conhecimento e habilidades para a participacdo ativa no processo de gestdo das
politicas de saude nos niveis local, regional e central; formando profissionais com
perspectiva generalista, humanista, critica e reflexiva, com responsabilidade social e
tendo compromisso com a cidadania (UNIVERSIDADE DE BRASILIA,2009).

O sitio da Faculdade de Ceilandia, FCE descreve o curso de graduacdo em
Saude Coletiva como um estruturador do aluno, para que responda as necessidades
para a formacdo do profissional sanitarista. Sobre atuacdo profissional, diz que o
graduando em Saude Coletiva pode ser atuante nos trés niveis politicos e
administrativos no SUS sendo nacional, estadual e local desenvolvendo e
implementando politicas publicas, assessoria em 6rgao publicos e privados da
saude e regulacdo da saude (FCE,2017).

Loyola (2012, p.13) ressalta que o curriculo da area de Saude Coletiva deve
oferecer o basico para os estudantes, sobre as principais subareas como as ciéncias
sociais, a ciéncias humanas, a epidemiologia, o planejamento e administracdo de
saude é necessario que sejam estudadas producbes acumuladas na area fazendo

levantamento de problemas e atualizando-os.
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Os gestores da area da saude, universidades e comunidades cientificas cabe
a esse conjunto de atores estimular e incentivar pesquisas cientificas e estudos
durante a graduacdo e/ou pos-graduacdo, no levantamento dos egressos,
reconhecendo a afluéncia dos cursos de Saude Coletiva em todo o pais, e assim
visando os avancos e dificuldades de cada municipio/estado quanto a insercédo e
regulamentagéao profissional do sanitarista (LORENA,2006,p.378)

Desta forma, a pergunta que norteia este trabalho sobre as linhas de pesquisa
dos docentes e os interesses dos discentes em Saude Coletiva da Universidade de
Brasilia do Campus Ceilandia, ou seja, como sdo realizadas as trajetdrias e o

habitus na estrutura académica.

Portanto, fizemos uma analise no Curriculo Lattes de cada docente da Saude
Coletiva da Universidade de Brasilia Campus Ceilandia para identificar suas
formacgbes, sendo realizada também uma analise tematica e conceitual das
monografias dos discentes com uma abordagem quantitativa e descritiva realizada
por meio eletrénico Biblioteca Digital da Producao Intelectual Discente (BDM), para
ajudar na compreensao sobre quais os interesses desses novos profissionais e as

habilidades que sao necessarias para que possam competir no mercado de trabalho.

Esperamos compreender a formacdo do graduando em Saude Coletiva do
Campus Ceilandia, verificando a relevancia das disciplinas do curso, analisando os
temas mais estudados e preferidos pelos graduandos. Ainda, pretendemos analisar
0s temas e areas que precisariam ser mais estudados durante a graduacdo, como

também valorizar o curso em todo seu carater pedagdgico.

Objetivos

Geral

Compreender o habitus dos discentes do curso de Saude Coletiva da
Universidade de Brasilia Campus Ceilandia, por meio dos Trabalhos de Concluséao
de Curso (TCCs) do segundo semestre do ano de 2012 ao primeiro semestre de
2018. O intuito desse estudo foi de analisar inicialmente como o habitus do
estudante é construido dentro da instituicdo académica, no processo de socializacao

secundéria, por meio do TCC (e se reflete nesta produc¢éo).
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Especifico

Elencar as areas de interesse dos alunos de graduagdo em Saude Coletiva.

Elencar as linhas de pesquisa dos professores orientadores do curso de

Saude Coletiva.
Classificar as monografias em areas e temas de pesquisa.

Analisar as metodologias e referenciais tedricos desenvolvidos pelos
discentes nos TCCs.
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Referencial Teoérico

Para Montagner e Montagner (2011) um agente se define por um conjunto de
orientacbes que se liga as disposicdes pessoais que durante sua histéria séo
construidas, essas disposi¢fes pessoais onde irdo classificar o agente no mundo

social, sdo contidas no conceito de habitus.

Pierre Bourdieu (2009), define o conceito de habitus como:

Os condicionamentos associados a uma classe particular de condi¢Bes de
existéncia produzem os habitus, sistemas de disposicdes duraveis e
transponiveis, estruturas estruturadas predispostas a funcionar como
estruturas estruturantes, isto €, como principios geradores e organizadores
de praticas e de representacdes que podem ser objetivamente adaptadas a
seu fim sem supor a percepcdo consciente dos fins e 0 dominio expresso
das operagbes necessarias para os atingir; objetivamente “regrados” e
“regulares” sem ser de forma alguma o produto da obediéncia a regras, e,
sendo assim, coletivamente orquestrados sem ser o produto da acao

organizadora de um maestro. (p.87)

O referencial tedrico utiliza o conceito de trajetdria por Pierre Bourdieu, que
para compreender o habitus de uma pessoa é necessario compreendé-la desde sua
familia até os diferentes locais que convive, é a forma como a vida do individuo

espera que encaminhe, considerada sua trajetéria social.

Para Bourdieu (1996) apud Montagner e Montagner (2011):

Toda trajetéria social deve ser compreendida como uma maneira singular
de percorrer o espaco social, onde se exprimem as disposi¢des do habitus;
cada deslocamento para uma nova posi¢édo, enquanto implica a exclusdo de
um conjunto mais ou menos vasto de posi¢gfes substituiveis e, com isso, um
fechamento irreversivel do leque dos possiveis inicialmente compativeis,
marca uma etapa de envelhecimento social que se poderia medir pelo
namero dessas alternativas decisivas, bifurcacbes da arvore com

incontaveis galhos mortos que representam a histéria de uma vida (p.198).

O habitus e a trajetéria dos individuos irdo auxiliar para compreender a

maneira como os discentes percorrem 0 espaco social que é a universidade até a
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escolha de seu orientador para sua monografia, com base na linha de pesquisa do
docente e como o discente segue sua propria linha de pesquisa baseando-se em
suas estruturas académicas para construir conhecimento a partir de suas praticas e

ideologias que conhece.

Com relacdo a trajetéria do graduando dentro da instituicio académica
construindo seu habitus, entender as contribuicbes das monografias feitas para o

meio cientifico. Montagner e Montagner (2016) afirmam que:

Uma primeira constatagéo esta ligada a origem e selecao dos novos alunos
dessas novas graduacdes. Via de regra, 0os exames de entrada selecionam
estudantes que chegam na universidade na fase final da adolescéncia,
momento da consolidacdo de sua identidade. Estdo no momento de
transicdo do habitus secundario & idade adulta. A formacéo profissional
indica uma escolha por profissées ligadas as classes dominantes, que no

Brasil sempre possuiram curso superior. (p.843)

Segundo Montagner e Montagner (2016, p.845), o “habitus profissional
predominante na Saude Coletiva advém da graduacdo, mesmo que ela

gradativamente torne-se hibrida e mais voltada ao espago sociobiomédico”.

Pode-se considerar que “o sistema de ensino tem um papel fundamental na
formacdo de novos membros da sociedade, em especial na conformacdo dos
habitus dos agentes sociais”. Sendo a familia a primeira formadora e o sistema
escolar a segunda formadora do habitus do individuo na sociedade moderna
(MONTAGNER, MONTAGNER,2016).

Segundo Bourdieu (1989, p.22) apud Montagner (2007, p.105) sobre o

habitus cientifico a ser construido:

Habitus cientifico € o resultado de um longo processo de treinamento onde
€ ensinado um modus operandi, direto e sem mediagbes entre o “guia ou
treinador” e o aluno, pois “o ensino de um oficio ou, para dizer como
Durkheim, de uma ‘arte’, entendido como ‘pratica pura sem teoria’, exige
uma pedagogia que ndo é de forma alguma a que convém ao ensino de
saberes” [grifo do autor]. Ainda para Bourdieu, a forma de apreender esse
habitus de pesquisador é observando “o modo como esse habitus cientifico
— € bem esse o0 nome -, ‘reage’ perante opgdes praticas — um tipo de

amostragem, um questionario etc.
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Portanto, o conceito de habitus se adéqua ao nosso estudo onde iremos
pesquisar a formacdo de um novo profissional na area da saude. A formacao desse
novo profissional tera énfase no conhecimento das ciéncias humanas e, desta

forma, a proposta de um novo “saber estruturante”.

Metodologia

Esta pesquisa tem uma abordagem qualitativa e quantitativa. Sendo assim o
presente estudo € uma pesquisa qualitativa com base nas técnicas e ferramentas
das Ciéncias Sociais, para tentar acompanhar mudancas significativas da estrutura
social do discente.

Como Minayo (2002, p.21) ensina:

A pesquisa qualitativa responde a questdes muito particulares. Ela se
preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que n&o pode ser
guantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados, motivos,
aspiracOes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fenbmenos que nédo

podem ser reduzidos a operacionalizacdo de variaveis.

Segundo Montagner (2007, p.55) também explica sobre as técnicas

qualitativas:

A andlise qualitativa nos mostrard o sentido dado pelos pesquisadores
guanto a suas praticas, seus esforcos, sua propria biografia. Mas, se o
sentido atribuido pelo individuo ndo corresponde totalmente ao mundo
social do qual faz parte, devemos buscar outro, objetivado a partir do

espaco social no qual se inserem 0s agentes sociais.

Na montagem inicial da nossa monografia foi feita a escolha do tema e
levantamento bibliografico de junho a julho de 2017. O projeto foi elaborado até
dezembro de 2017 e encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa em fevereiro de
2018, sendo aprovado em 18 de junho de 2018.

Utilizamos a técnica da pesquisa bibliogréfica, que é especialmente utilizada
em trabalhos cientificos com objetivos exploratorio ou descritivo. A importancia de
definir e de expor com clareza o0 método e os procedimentos metodolégicos que
envolvem a execucgao, detalhando as fontes para apresentar as lentes que guiam

todo o processo de investigacao e de andlise da proposta (LIMA, MIOTO,2007).
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Este estudo foi orientado pela pesquisa bibliografica da literatura na base de
dados SciELO para compor a revisdo literdria sobre o tema Saude Coletiva. A
pesquisa consistiu em uma andlise documental dos TCCs com objetivo de
compreender as areas e temas mais pesquisados pelos discentes do curso de
Saude Coletiva da UnB Campus Ceilandia.

Outra técnica utilizada foi a analise documental consiste na identificacdo de
documentos com uma finalidade especifica, utilizando fontes paralelas de
informacdo para acrescentar dados pertinentes para a contextualizacdo das
informacdes contidas nos documentos. Ou seja, na andlise documental deve ser
feita a extracdo objetiva da fonte original, permitindo a localizacdo, identificacao,
organizacdo e avaliacdo das informacfes contidas nos documentos (SOUZA et
al.,2011).

Para compor o corpus de analise, realizamos o levantamento de todas as
monografias depositadas no sitio da Biblioteca Digital da Producédo Intelectual
Discente (BDM) no periodo de 2013 a 2018. A fonte de dados utilizada neste
trabalho foram os trabalhos de conclusdo de curso que estdo disponiveis na
Biblioteca Digital da Produg&o Intelectual Discente (BDM) da Universidade de
Brasilia, com recorte na graduagcdo de Saude Coletiva do Campus Ceilandia. Esta
base foi classificada pelas principais areas de estudo da Saude Coletiva.

A BDM é um sistema de informacdo mantido pela Biblioteca Central para
armazenamento, preservacao e disseminacdo da producdo académica dos cursos
de graduacdo e especializacdo da Universidade de Brasilia (BDM, 2017).

No sitio da BDM encontra-se disponivel as producdes intelectuais dos
discentes de graduacdo. Sdo 251 monografias depositadas desde 2013 até 2018 do
curso de Saude Coletiva do Campus Ceilandia. Porém neste trabalho foram
analisadas as monografias depositadas no primeiro semestre de 2013 até agosto de
2018, que totalizam 239 monografias.

Aspectos Eticos

A pesquisa obedeceu aos aspectos éticos e legais da Resolucdo n° 466,
aprovada pelo Plenario do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude
realizada em dezembro de 2012, no uso de suas competéncias regimentais e

atribuicdes conferidas pela Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, e pela Lei n®
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8.142, de 28 de dezembro de 1990. Sdo garantidos o sigilo e a privacidade. A
pesquisa ndo teve gasto e nao foi feito recebimento de nenhuma remuneracéo de
qualquer espécie. Os resultados serdo divulgados inicialmente dentro da plataforma
da Universidade de Brasilia no sitio BDM.

Os riscos desta pesquisa sdo considerados minimos desde que 0s preceitos
éticos da pesquisa cientifica sejam observados. A coleta de dados sera realizada
ap6s parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ceilandia
— CEP - FCE, UnB.

Este trabalho foi aprovado em 18 de junho de 2018 pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Ceilandia Campus Ceilandia da Universidade de Brasilia
— UnB, protocolado com o numero de parecer. 2.720.326, CAAE:

89366318.5.0000.8093, se encontra também no anexo deste documento.
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Capitulo I

A educacao tem a nobre tarefa de preparar as novas geragoes (autor desconhecido)
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Nesse capitulo apresentaremos 0s nossos achados através da pesquisa do
Curriculo Lattes dos docentes. Nossa analise focou nas Graduacgdes, Mestrados e
Doutorados dos docentes que formam os graduandos de Saude Coletiva do Campus

Ceilandia da Universidade de Brasilia.

Os Docentes do Campus Ceilandia: a estrutura estruturante?

Nossa primeira aproximacao fez-se a partir da identificacdo dos professores
que orientaram os trabalhos de monografia do curso. Buscamos no portal do
Campus Ceilandia FCE o nome de todos os professores que pertencem ao curso de
Saude Coletiva. Para compreendermos as linhas de pesquisa destes professores,
acessamos 0s seus curriculos na Plataforma Lattes.

O ingresso do docente para area de Saude Coletiva € realizado por editais
publicados pelo Diario da Unido a partir da necessidade da Fundac&o Universidade
de Brasilia (FUB). Ha também a necessidade de edital publicado pela banca
examinadora, que especifica as areas a serem preenchidas.

Com base nos curriculos, classificamos suas respectivas formacoes,
graduacédo, mestrado e doutorado bem como suas linhas de pesquisa e a
quantidade de alunos que orientaram.

Fazem parte do corpo docente do Curso de Saude Coletiva da FCE 27
professores. Todos os professores orientaram monografias de alunos do curso de
Saude Coletiva do Campus Ceilandia, portanto analisamos os Curriculos Lattes de
todos eles trés professores orientaram trabalhos na FCE, entretanto eram lotados
em outra unidade da UnB, a Faculdade de Saude.

O Curriculo Lattes, segundo o sitio da Plataforma Lattes (2018) é um curriculo
gue se tornou padrao nacional para registrar a vida pregressa e atual de estudantes
e pesquisadores do Brasil, sendo adotado pela maioria das instituicbes de fomento,
universidades e instituicbes de pesquisa.

Sendo assim, a importancia de compreender a formacdo destes docentes é
que ela é uma referéncia para se entender o processo de formagéo do habitus dos
discentes de Saude Coletiva que estao inseridos. Isto significa dizer que a formacéao
dos professores, com a formacdo dos habitus docentes, tende a ter forte influéncia

na transmissdo de conhecimentos e na formagao dos discentes do curso. Cabe
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assim lembrar que segundo Freire (1996) apud Dassoler et al (2012) expressar que
0 ensinar ndo ird se limitar em apenas transferir conhecimentos mas também
desenvolver a consciéncia de outro ser humano inacabado em que o ensinar se
torna um compreender a educacdao como forma de intervir na realidade da pessoa e

do mundo.

As monografias: a arte em ato

A partir dessa primeira andlise, levantamos todas as monografias, seus
titulos, as metodologias, referencial tedrico, sujeitos, local de pesquisa, se foram ou
n&do submetidos ao Comité de Etica em Pesquisa.

Em seguida, as monografias foram classificadas por assuntos que permeiam
0 curso de Saude Coletiva. Respeitamos o sigilo, portanto nossa classificacdo de
analise foi com base nas principais areas da Saude Coletiva e nao utilizamos o0s

nomes de docentes e nem dos discentes.

Investigacao da trajetoria dos docentes de Saude Coletiva.

Segundo o CNPq (2018), a linha de pesquisa sdo temas que representam 0s
estudos cientificos que fundamentam em tradicdo investigativa, de forma que os
projetos cujos os resultados guardam afinidades em relacdo a linha de pesquisa. O
quadro abaixo mostra as linhas de pesquisa que os docentes de Saude Coletiva do
Campus Ceilandia — UnB.

Quadro 1: Linhas de pesquisa dos docentes de Saude Coletiva do Campus Ceilandia — UnB.

Linha de Pesquisa dos Docentes

Advocacia em saude

Avaliacdo de politicas e programas de saude

Andlise da situacao de saude

Aspectos epidemiolégicos das doencas/agravos infecciosos ou  crbnico
degenerativos

Aspectos epidemiolégicos das doencgas/agravos infecciosos ou  crénico

degenerativos

32



Avaliacao de politicas e programas de saude

Antropologia da Saude

Antropologia Urbana

Atencdo primaria a saude e trabalho em equipe - Avaliacdo de programas e
intervengbes em saude

Avaliacao de politicas e programas de saude

Aspectos epidemioldgicos da Dengue, Malaria, Leishmanioses, Febre Amarela e
doenca de Chagas

Avaliacdo e Monitoramento em Saude

Avaliacdo econdbmica em saude (custo-efetividade, impacto orcamentério)
Assimetria de informacéo (risco moral, inducdo de demanda e selecdo adversa)
Antropologia da saude

Atencao Primaria a Saude

Bioativismo, biossocialidades e politicas publicas

Bioética

Bem-estar e saude mental no trabalho

Ciéncia, Espiritualidade e Saude

Corpo, subjetividade, saude e sociedade

Corpo e identidade no ambito da saude

Comunicacado em saude: discurso imageético e subjetivacéo

Controle e Manejo Integrado de Pragas

Controle e participacao social

Direito sanitario

Direitos humanos

Educacdo em Saude

Estratégias Interdisciplinares em Promocao, Prevencdo e Intervencdo em Saulde:
Ciéncias Sociais na Saude Coletiva

Estudos gquantitativos em evidéncias na saude

Estimativa de medidas de eficiéncia em instituicbes de saude

Educacao em saude

Educacéo popular em saude

Economia da saude (aspectos gerais)

Epidemiologia aplicada a problemas/sistemas de saude
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Educacdo em saude

Eco-epidemiologia das doencas transmitidas por insetos de importancia em Saude
Coletiva

Educacéo profissional em saude publica

Epidemiologia e servi¢o de saude

Ensino na saude

Educacao popular em saude

Epidemiologia

Governancga e regionalizacdo em saude

Género, raca e sexualidade

Género

Género e saude: saude da mulher, direitos sexuais e reprodutivos, atencao
obstétrica, violéncia contra a mulher - Politicas de ciéncia, tecnologia e inovagdo em
saude: prioridades de pesquisa, impacto da pesquisa em saulde, utilizacdo de
resultados de pesquisa

Gestao de Sistemas e Servicos de Saude

Gestéo de custos em instituicdes de saude (custeio por absorcdo e sistema ABC)
Gestao de Ciéncia, Tecnologia e Inovagédo em Saude.

Instituicdes, saberes, praticas e profissbes da saude

Impacto das doencas em populacdes vulneraveis

Impacto das doencgas negligenciadas nas populagdes urbanas

Interprofissionalidade

Interface Bioética-Epidemiologia

Impacto de doencas infecciosas e parasitarias no transplante de 6rgaos e tecidos
Judicializacdo da saude sob o enfoque da evidéncia cientifica

Judicializacdo da saude

Juventude e saude

Motivacao e Lideranca

Métodos de estudos epidemioldgicos e vigilancia em saude

Midia e saude

Mortalidade

Novas tecnologias de informacdo comunicacdo em saude: Aspectos institucionais e

sociais
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Organizacgédo de servicos de saude e Mudancas no Modelo de Atencdo
Politicas publicas e conhecimentos tradicionais
Promocao da saude

Planejamento e programacdo em saude
Participacdo em saude

Psicologia da saude ocupacional

Pessoas com Doencas Crbnicas

Promocao da saude

Relacao entre o direito sanitario e as politicas e servi¢cos de salude
Raca/Género/Etnia em Saude

Religiosidades brasileiras

Redes de Atencado a Saude

Saude da populacéo negra

Saude e meio ambiente

Saude sexual e reprodutiva

Saude Internacional

Sociologia da saude

Sociologia Urbana

Sociologia/antropologia urbana

Sociologia da Saude (temas diversos)

Saude da mulher e direitos reprodutivos
Saude do trabalhador

Saude no Contexto Internacional

Saude e Ambiente

Saude e Meio Ambiente

Sistemas médicos indigenas e seus especialistas.
Saude Mental

Saude da Mulher e da Crianca

Sistemas de informacdo em saude

Saude do trabalhador

Saude do idoso

Sociologia da Saude

Saude e desenvolvimento (complexo industrial, politicas de fomento a industria

35



nacional)

Saude mental

Sociologia urbana

Territorializagdo da atencdo béasica

Validag&o e desenvolvimento de medidas

Vigilancia em Saude

Vulnerabilidades (alcool e drogas) e Populacdo em Situacéo de rua

Fonte: Elaboracéo propria.

As linhas de pesquisas dos docentes de Saude Coletiva da UnB estdo
disponiveis no sitio da FCE. Do Curriculo Lattes de cada docente que também foram
retiradas a formacdo de graduacgdo, mestrado e doutorado. Elencamos todas as

areas de pesquisa dos professores-orientadores do curso de Saude Coletiva.
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Capitulo Il

Neste capitulo é apresentado um breve histérico sobre a Faculdade de
Ceilandia da Universidade de Brasilia Campus Ceilandia. Sobre o historico da pos-

graduacéo Saude Coletiva por ser o inicio da historia da Saude Coletiva.
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Histérico Saude Coletiva - Campus Ceilandia

No que tange ao desenvolvimento da Universidade de Brasilia, em 2007, na
3332 reunido do Conselho Universitario (Consuni), aprovou-se o documento que deu
inicio a integracdo da UnB ao Programa de Apoio a Planos de Reestruturacédo
Expanséo das Universidades Federais - REUNI. O REUNI foi criado pelo Decreto de
namero 6.096 de 24 de abril de 2007 que:

Institui 0 REUNI, com o objetivo de criar condi¢cdes para a ampliagcdo do
acesso e permanéncia na educacao superior, no nivel de graduacéo, pelo
melhor aproveitamento da estrutura fisica e de recursos humanos existentes
nas universidades federais” (BRASIL, 2007).

Neste sentido, a UnB comecava a dar énfase a importancia da participacao
de atores sociais, dos movimentos sociais e a prioridade institucional dada. Segundo

o Plano de Desenvolvimento Institucional da Universidade de Brasilia (2014):

Por meio do Programa REUNI, em quatro anos, foram criados 36 novos
cursos e ampliados outros 48, inclusive nos novos campi: Planaltina, Gama
e Ceilandia. A expanséo da Universidade nessas cidades do DF permitiu

ampliar o acesso a educacdo superior da comunidade local, além da

possibilidade de desenvolver a regiao.

Tendo sua criacdo em 2008, o Campus Ceilandia teve o objetivo demandado
pelo REUNI, a saber, a ampliacdo e criacdo de novos cursos na area da saude,
sendo eles o curso da Farmacia, Enfermagem, Saude Coletiva, Terapia Ocupacional
e Fisioterapia. Nao tendo ainda o Campus construido, os novos alunos do Campus
Ceilandia iniciaram as aulas, UnB que conseguiu por meio das Secretarias de
Estado da Educacéo - SEE, junto ao GDF, um espaco cedido temporariamente no
Centro de Ensino Médio n°4, com localidade na QNN 14 — Area especial de
Ceilandia Sul (UNIVERSIDADE DE BRASILIA,2018).

Os novos professores tomaram posse e iniciaram os trabalhos de
construcdo da nova Faculdade de Ceilandia. As primeiras atribuicdes desse
corpo docente foram a confec¢cdo do Plano de Desenvolvimento Institucional
(PDI) para 2008-2010, do Projeto Politico Pedagégico (PPC) de cada curso,

da Grade curricular para os cinco cursos (ementas, planos de ensino,
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bibliografia basica), plano de ensino para as disciplinas do primeiro
semestre dos cinco cursos, definicdo de critérios de avaliacdo (como
formulario de avaliacdo para cada disciplina; manual para Trabalho de
Conclusédo de Curso), lista de livros essenciais e complementares para
equipar a biblioteca, projecao total dos cursos e planejamento dos préximos
concursos (numero e perfis dos novos professores). Ao mesmo tempo, as
primeiras disciplinas dos cinco cursos comecaram a ser ministradas de
forma, em geral, compartilhada (MONTAGNER et al,2010).

O Campus Ceilandia é composto de um corpo docente no total de 129, sendo
23 do curso de Enfermagem, 24 do curso de Farmécia, 24 de Fisioterapia, 13 de
Fonoaudiologia, 27 docentes de Saude Coletiva e 18 do curso de Terapia
Ocupacional. (UNIVERSIDADE DE BRASILIA,2018).

Historico Saude Coletiva - Pés-graduacéao

Segundo Paim e Almeida (1998) apud Osmo (2015,p.216), desde sua criagao
a Saude Coletiva abriga um campo de fenbmenos que estudam a saude/doenca na
populacdo, e como um processo social que investiga a producédo e distribuicdo das
doencas na sociedade como processos de producao e reproducao social, analisa as
praticas de saude na sua articulagdo com as demais praticas sociais, busca
compreender quais as necessidades e problemas de salude da sociedade e se

organiza para procurar explicacdes e solucoes.

A partir dos anos de 1970, iniciou-se a instalacdo dos primeiros cursos de
pos-graduacao strictu senso’ em saude publica. A expressdo “Saude Coletiva” ainda

nao era usada nessa época (NUNES et al,2010).

E a partir de 1979, na 12 Reunido sobre formacido e utilizacdo de nivel
superior na area da Saude Publica realizada em Brasilia na sede da Organizagao
Pan-Americana de Saude (OPAS) e assim estimulando profissionais, estudantes e
professores de programas de Pés-Graduacdo em Medicina Social e Saude Publica
(ABRASCO0,2018).

! As pés-graduacdes stricto sensu compreendem programas de mestrado e doutorado abertos a
candidatos diplomados em cursos superiores de graduacao e que atendam as exigéncias das
instituicBes de ensino e ao edital de selecdo dos alunos (Art. 44, 111, Lei n® 9.394/1996). Ao final do
curso o aluno obtera diploma (MINISTERIO DA EDUCACAO,2018)
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Segundo o estudo de Minayo (1997) sobre a avaliagdo da construgcéo da Pos-
Graduacdo em Saude Coletiva no Brasil, traz questdes da producdo de
conhecimento na area, foi instituida de modo em que naquela época havia o
problema da inexisténcia da formacdo de graduacdo e “por ser um espacgo de
conhecimento pdés-graduado, interdisciplinar e multiprofissional; bem como uma area
de articulacao intrinseca com as politicas publicas e as praticas dos servigos”. Ainda
em seu estudo Minayo observou que na pés-graduacdo em Saude Coletiva estava
ocorrendo mudancas no perfil dos interessados que antes eram somente de
universitarios e centros de pesquisas passou a ter procura pelos profissionais de
saude.

Até setembro de 2017, segundo o sitio da Coordenacao de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) no Brasil o Sistema Nacional da Pos-
graduacédo (SNPG) cresce de forma continua, tendo um crescimento de 25% no
namero de programas de poés-graduacdo nos anos de 2013 e 2016 o sistema

avancou de 3.337 para 4.175 programas (Ministério da Educac¢éo,2018).
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Capitulo IV

O presente capitulo apresentaremos quem sao os discentes e seus interesses
em pesquisa. Discutiremos a formacgéo do habitus dos discentes. Apresentaremos
os resultados da pesquisa associando-as aos objetivos do trabalho. Nosso foco de

analise serdo os pressupostos de nossa pesquisa, ou seja, a formacao do habitus de

um pesquisador.
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Analise das Monografias: o gosto da pesquisa

A coleta dos dados ocorreu no periodo de Julho de 2018 no sitio da BDM da
Universidade de Brasilia, onde estdo indexadas as monografias da Saude Coletiva.

As monografias sdo publicadas no sitio da BDM apds serem avaliadas e
submetidas por Banca Examinadora e aprovadas, e assim, 0s alunos apos
aprovacdo devem entregar na secretaria da sua unidade académica, 0 arquivo
digital do seu trabalho em texto completo aprovado pela banca, e o termo de

autorizacdo preenchido e assinado.

O trabalho com restricdo de contetdo para publicacao (liberacao parcial) deve
ser encaminhado com o respectivo termo de autorizagdo, juntamente com a
justificativa para a restricdo de conteudo, assinada pelo professor-orientador. O
arquivo enviado e com o texto completo e a equipe da BDM fara a edi¢éo de pdf. E
importante destacar que 0 conteddo com acesso restrito sera liberado
automaticamente para consulta quando se encerrar o periodo de restricdo (um ano a
partir da data de assinatura do termo prorrogavel mediante solicitacdo do autor via

email).

Foram analisadas todas as monografias do curso de Saude Coletiva que
haviam sido depositadas na BDM até o primeiro semestre de 2018, limite para dar
inicio da tabulacdo dos dados. Obteve-se um total de 239 monografias, incluindo
trés monografias de docentes da area de Epidemiologia do Campus Darcy Ribeiro

gue haviam sido depositadas e cadastradas na base da FCE.

Para podermos compreender melhor quais seriam as preferéncias dos alunos
em seus TCCs separamos os trabalhos nas trés grandes areas da Saude Coletiva a
Epidemiologia, Ciéncias Sociais e Humanas em Saude e Politicas, Planejamento e
Gestéo.

Na tabela 1 mostramos a relacdo de monografias de acordo com as trés
grandes areas de atuacdo da Saude Coletiva, e a quantidade de docentes-

orientadores de cada area.
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Tabela 1: Area de atuacio na Saude Coletiva, quantidade de monografias orientadas e quantidade
de professores por area.

Area Quantidade de Quantidade de
monografias professores

Epidemiologia 35 9
Ciéncias Sociais e Humanas 57 8

em Saude.

Politicas, Planejamento e 147 13
Gestao.

Total 239 30

Fonte: Elaboragéo propria.

A partir das monografias na BDM foram analisados os requisitos: autor(es),
orientador(es), resumo, sujeitos da pesquisa, tipo de pesquisa, referencial tedrico,
local de estudo, ano de apresentacdo, metodologia e autorizagdo do comité de
ética. Depois de pesquisadas e separadas as monografias foram tabuladas em

planilha do Microsoft Excel para facilitar classificacao.

Realizamos o levantamento de todas as monografias que estavam
disponiveis no sitio da BDM. Lembrando que dos 9 docentes de Epidemiologia um
docente ndo tem nenhuma orientacdo feita. E em Politicas, Planejamento e Gestéao

também ha um docente sem orientacéo realizada.
Classificacao de Analise

As categorias foram escolhidas por caracterizarem a Saude Coletiva por seus
conhecimentos multidisciplinares foram elas a Epidemiologia, Ciéncias Sociais e

Humanas em Saude e a Politica, Planejamento e Gestao.

A tabela 2 apresenta a quantidade de monografias por area e ano de
apresentacao. SO houve uma monografia depositada na BDM referente a 2018, pois

foram analisadas as monografias depositadas até agosto de 2018.
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Tabela 2: Quantidade de monografias por ano de apresentagéo.

Areas Epidemiologia Ciéncias Sociais e Politicas, Total
Humanas em Saude Planejamento
e Gestéo
Ano N° % N° % N° % N°
2012 1 8,33 3 25,00 8 66,66 12
2013 8 10,95 13 17,80 52 71,23 73
2014 7 15,90 12 27,27 25 56,81 44
2015 7 12,06 12 20,68 39 67,24 58
2016 10 20,40 16 32,65 23 46,93 49
2017 1 50,00 1 50,00 0 0 2
2018 1 100,00 0 0 0 0 1
Total 35 14,64 57 23,84 147 61,50 239

Fonte: Elaboragéo propria

Epidemiologia teve somente uma monografia referente ao ano de 2012, uma
em 2017 e uma em 2018, Ciéncias Sociais e Humanas em Saude teve somente uma
monografia depositada na BDM no ano de 2017 e zero em 2018, Politicas,
Planejamento e Gestdo ndo teve nenhuma monografia depositada em 2017 e 2018.
Isto se deve ao processo burocratico da propria UnB, pois houve defesas e

formandos nestes trés semestres de 2017 e 2018.

A éarea de Politicas e Planejamento € a que mais apresentou quantitativo de
147 monografias tendo mais porcentagem de apresentacdo no ano 2013.
Epidemiologia teve o menor quantitativo de monografias apresentadas entre as trés
areas, tendo mais porcentagem no de 2016 com 10 monografias apresentadas
representando 20,40%. Ciéncias Sociais e Humanas em Salde apresentou nimeros
razoaveis em relacdo as trés areas tendo de 12 a 16 monografias apresentadas por
ano representando de 17,80% a 32,65%.

Epidemiologia
A Tabela 3 apresenta a quantidade de monografias por ano de apresentacéo
da area de Epidemiologia. Em trés anos havia somente uma monografia

apresentada nos anos de 2012, 2017 e 2018.
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Tabela 3: Quantidade monografias da area de epidemiologia apresentadas de 2012 a 2018.

ANO 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 TOTAL

TOTAL 1 8 7 7 10 1 1 35

Fonte: Elaboragéo propria.

Dentre as 35 monografias analisadas foram elencados por quantidade de
tipos de estudos utilizados. Dos nove docentes da area de Epidemiologia, sendo um

docente nao tendo realizado nenhuma orienta¢éo, nos anos analisados.

Fontelles et al (2009) utiliza em sua pesquisa a tabela classificando os tipos
de pesquisas, pois para que o pesquisador comece a planejar seu estudo, deve-se
pensar primeiro escolher, entre os diversos tipos de pesquisa, aquele que melhor se
enquadra na populacdo ou objeto a ser estudado e que melhor atende aos seus
objetivos, e segundo definir o delineamento a ser utilizado para os objetivos possam
ser alcancados. Assim que vimos a necessidade de fazer o levantamento dos tipos
de pesquisa a tabela de Fontelles et al (2009) auxiliou na montagem deste trabalho
de conclusdo de curso, também foram acrescentados os tipos de estudos
encontrados nas monografias e que ndo constavam na tabela original, isso sendo
feito nas trés classificacGes (Epidemiologia, Ciéncias Sociais e Humanas em Saude

e Politicas, Planejamento e Gestao).

Tabela 4: Quantidade de estudos utilizados nas monografias na area de Epidemiologia

Classificacao Tipo de Pesquisa Quantidade de
estudos utilizados

nas monografias

Quanto a| e Pesquisa basica  ou 0
Finalidade fundamental
e Pesquisa aplicada ou 0
tecnolodgica.
Quanto a Natureza | e Pesquisa observacional 3
e Pesquisa experimental 0
Quanto & Forma| e Pesquisa qualitativa 6
de abordagem e Pesquisa quantitativa 8
e Descritiva 23
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e Analitica
Quanto aos | e Pesquisa exploratéria
objetivos e Pesquisa explicativa
Quanto aos | e Pesquisa bibliografica

procedimentos

Pesquisa documental

tecnicos e Pesquisa de laboratorio
e Pesquisa de campo
Quanto ao | e Pesquisa transversal

Desenvolvimento

Pesquisa longitudinal

ho tempo e Pesquisa prospectiva
Outros e Retrospectiva
o Entrevista

Estudo Ecolégico

Teobrico/Pratico

Revisdo de literatura

Estudo de caso

Etnografica

Andlise de conteldo

Revisdo sistematica

Revisao integrativa

Revisao narrativa de

literatura

O O O] O O] O O] O O k| N| ©| M| OO O] O] FR,| W O w| o©

Epidemiolégico

Narrativa

Avaliativo

Intervencéo

Coorte

Avaliagdo normativa

Observagao participante

Método biografico

Nao informado

ol O O] O] O] O] ol ©o| ©
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TOTAL 69
Fonte: FONTELLES (2009). Elaboracéao prépria.

Esses numeros excedem o total das monografias, pois as monografias
utilizaram mais de um tipo de estudo. Na area de Epidemiologia foi observo que a
abordagem quantitativa descritiva foi mais utilizada em 23 monografias. Os tipos de
pesquisa menos utilizados foram: Entrevista utilizada em 1 monografia, Pesquisa
Longitudinal em 2, Pesquisa Documental em 1, Pesquisa Bibliografica em 3,
Pesquisa Exploratoria em 3 e a Pesquisa Observacional em 3 monografias. Como
mantivemos na integra a tabela de Fontelles et al (2009), tivemos alguns tipos de
pesquisa que apresentam zero, pois ndo foram descritos em nenhumas das
monografias analisadas da éarea.

Tabela 5: Quantitativo de monografias que pesquisaram Seres Humanos, pesquisas feitas com base
de dados e documentos secundarios na area de epidemiologia.

Pesquisa com Seres Pesquisas com Bases de Dados Total
Humanos e Documentos Secundérios
16 19 35

Fonte: Elaboragéo propria.

A tabela 5 mostra que a quantidade de pesquisas com seres humanos teve
um total 16 monografias todas passando pelo CEP, pesquisas que trabalharam
bases de dados e documentos secundarios foram 19, ndo sendo necessario passar

pelo CEP, e assim totalizando 35 monografias orientadas por 8 docentes.
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Graéfico 1: Quantidade de individuos estudados nas monografias.
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Fonte: Elaboracgéo propria.

O gréfico 1 mostra as pessoas estudadas nas monografias, sendo nédo
qguantificado pelo nimero de monografias, mas sim somando o total de pessoas
analisadas em todas as monografias de Epidemiologia. Foram no total de 219
pessoas, sendo que uma monografia ndo informou gquem eram 0s sujeitos da

pesquisa.

Tabela 6: Quantidade de locais estudados na area de Epidemiologia.

Locais estudados com pessoas pesquisadas QUANTIDADE
Setor Habitacional Sol Nascente, Ceilandia-DF 2
Hospital Geral publico localizado na unidade federativa do Distrito 1
Federal

Consultérios na rua da Secretaria de Estado de Saude do Distrito

Federal — SES DF.

- Plano Piloto, em Brasilia (903 Sul, em espaco conjunto com o

Centro de Referéncia Especializado para Populacdo em Situacdo de 3
Rua — Centro POP)

- Taguatinga (Setor Norte, Area Especial, n°16, funcionando em

espacgo conjunto com o Centro de Saude n° 6)
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- Ceilandia (QNM 16, Modulo F, Area Especial, funcionando junto ao
espaco do Centro de Saude n° 05)

Distrito Federal 2008 a 2012

N&o informado

Alojamento conjunto do HRC

Sao Sebastido Distrito Federal

Ceilandia—DF

TOTAL 13

N R RN R

Fonte: Elaboracéo propria.

A tabela 6 mostra os locais que foram estudados pelos alunos em suas
monografias, sendo esses estudos de campo que precisaram passar pelo CEP.
Porém duas das monografias ndo apresentava local exato de estudo, citou que o

local para as entrevistas era de preferéncia dos individuos a serem entrevistados.

Tabela 7 : Quantitativo de banco de dados utilizados na area de Epidemiologia

BANCO DE DADOS QUANTIDADE

Declaracéo de Obito (DO) 1
Declaragéo de Nascido Vivo (DNV) 1
Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM) 5
Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN) 10
EMBASE

Scientific Electronic Library Online (SCIELO) 4
SIAB (Sistema de Informacdo da Atencdo Basica) do centro de 1

Saude 08 da regido administrativa de Ceilandia

Hospital de Base do Distrito Federal (HBDF)

Base de dados - Banco de Olhos do Distrito Federal (BODF)
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)

g o0 bh B

Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS)

PUBMED

Access Medicine

Dynamed

S ST S N

Epistemonikos
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Biblioteca Virtual de Saude (BVS) 2

Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Meédica 1
(MEDLINE)

Sitio do Conselho Nacional de Saude 1
Blog da RBB (https://rbbioetica.wordpress.com/)/ Biblioteca 1
Central da Universidade de Brasilia

ANVISA 1
Nucleo de Gestdo do Sistema Nacional de Notificacdo em 1
Vigilancia Sanitaria (NUVIG)

Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes 1
(SI-PNI)

SICLOM (Sistema de Controle Logistico de Medicamentos) 1
SISCEL 1
Departamento de Informética do SUS (DATASUS) 1
BIREME, (Biblioteca Regional de Medicina) 1
Secretaria de Vigilancia em Saude, Ministério da Saude (SVS, 1

MS).

Departamento de Analise de Situacao de Saude (Dasis) 1
NOTIVISA (Sistema de Notificacdo e Investigacdo em Vigilancia 1
Sanitaria)

Companhia de Planejamento do Distrito Federal (CODEPLAN) 1
Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios (PDAD) do Distrito 1
Federal

Ministério do Trabalho e Emprego 1
Ministério da Saude, da Classificacdo Brasileira de Ocupacdes 1
(CBO)

SINEPS (Sistema de Informacdo de notificacdo de eventos 1
adversos e queixas técnicas relacionadas a produtos para a

saude)

TOTAL 63

Fonte: Elaboragéo propria.

A tabela 7 mostra os bancos de dados estudados nas monografias da area de
Epidemiologia, foram no total de 63 bancos de dados e os mais utilizados nas
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monografias foram o Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (SIM), o Sistema de

Informacédo de Agravos de Notificagéo (SINAN), o Scientific Electronic Library Online
(SciELO), o Banco de Olhos do Distrito Federal (BODF), o Instituto Brasileiro de

Geografia e Estatistica (IBGE) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em

Ciéncias da Saude (LILACS). O numero de bancos de dados estudados nao ira

conferir com o nimero de monografias, pois as pesquisas feitas utilizam mais de 1

banco de dados para estudo.

Tabela 8: Quantidade de documentos utilizados nas monografias de Epidemiologia.

Documentos estudados Quantidade
Obitos infantis 123
Obitos maternos 141
Obitos no SIM 1.209.863
Artigos 221
NotificacBes (SINAN) 44.784
Notificacbes de casos suspeitos de dengue no 5.962
Sinan

Casos de tuberculose no DF 1813
Casos de tuberculose 5.419
Casos de dengue notificados 15.051
Nascidos vivos 7.119
Notificacbes envolvendo luvas cirdrgicas e nhao 5.151
Cirargico

Mortalidade de policiais militares 518
Mortalidade de Profissionais de Ensino 1.175
Mortalidade da populacao geral 75.429
Transtorno Obsessivo Compulsivo: Tricotilomania 3

e Tricofagia e a Sindrome de Tourette

HIV/AIDS e as desigualdades em municipios 5.565
brasileiros.

Relatérios referentes aos anos de 1992, 1996, 7
2002, 2004, 2008 e 2012

Doadores de corneas 1.129
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Registro de cérneas 2.026

Registro de coinfeccéo 9.899
Casos de Diabetes Mellitus 940
Total 1.392.353

Fonte: Elaboracéo propria.

A Tabela 8 mostra que de acordo com os bancos de dados estudados, foram
estudados 1.392.353 milhdes de documentos em relagdo as monografias da area de
Epidemiologia. O assunto mais estudado sdo os Obitos registrados nas bases de

dados

Ciéncias Sociais e Humanas em Saude

A Tabela 9 apresenta a quantidade de monografias por ano de apresentacao
da area de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude. O ano com maior quantitativo de
apresentacoes foi em 2016 com 16 monografias apresentadas, em 2017 houve
somente uma monografia apresentada na area e até o primeiro semestre de 2018
nao houve nenhuma monografia depositada no sitio da BDM.

Tabela 9: Quantidade de monografias da area de Ciéncias Sociais e Humanas apresentadas de 2012
a 2018.

Ano 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 Total

Total 3 13 12 12 16 1 0 57

Fonte: Elaborada pelo autor.

Tabela 10: Quantidade de estudos utilizados nas monografias da &area de Ciéncias Sociais e
Humanas em Saude.

Classificacao Tipo de Pesquisa Quantidade de
estudos utilizados

nas monografias

Quanto a| e Pesquisa basica ou 0
Finalidade fundamental
e Pesquisa aplicada ou 0
tecnoldgica.
Quanto a Natureza | e Pesquisa observacional 3
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Pesquisa experimental

Quanto a Forma
de abordagem

Pesquisa qualitativa

Pesquisa quantitativa

Descritiva

Analitica

Quanto aos

objetivos

Pesquisa exploratoria

Pesquisa explicativa

Quanto aos
procedimentos

técnicos

Pesquisa bibliografica

Pesquisa documental

Pesquisa de laboratério

Pesquisa de campo

Quanto ao
Desenvolvimento

no tempo

Pesquisa transversal

Pesquisa longitudinal

Pesquisa prospectiva

Outros

Retrospectivo

Entrevista

Ecoldgico

Teobrico/Pratico

Revisdo de literatura

Estudo de caso

Etnografica

Andlise de conteldo

Revisdo sistematica

Revisao integrativa

Revisao narrativa

literatura

de

R N W k| O O Wl | O

Epidemiolégico

Narrativa

Avaliativo

Intervencéo

Coorte
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e Avaliacdo normativa

e Observacgao participante

e Método biogréfico

| O] O] O

« Nao informado

TOTAL 141
Fonte : FONTELLES (2009). Elaboracéo propria.

O total ndo confere com o quantitativo de monografias da area de Ciéncias
Sociais e Humanas em Saude, pois as monografias costumam utilizar mais de um
tipo de estudo para pesquisa. Na Tabela 9 mostra a quantidade de estudo utilizada
nas monografias de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude, no total foram somados
141 tipos de estudos, sendo os mais utilizados a pesquisa qualitativa, descritiva,
pesquisa bibliografica, pesquisa quantitativa, a exploratoria e entrevista. Uma
monografia ndo informava o tipo de estudo utilizado em sua pesquisa.

Tabela 11: Pesquisas com seres humanos, pesquisas com bases de dados e levantamento
bibliografico das Ciéncias Sociais e Humanas em Saude.

Pesquisas com Pesquisas com Bases de Dados e Total

Seres Humanos levantamento bibliogréafico

25 32 57

Fonte: Elaboragéo propria.

A Tabela 11 mostra os trabalhos que pesquisaram seres humanos ou que
possam incluir pesquisa com dados ou informacgdes pessoais, sendo 25
monografias, dentre elas 19 monografias informaram passar pelo CEP. Mostra
também a quantidade de pesquisas com bases de dados e documentos secundarios
com total de 32 monografias, sendo uma das monografias informando que passou
pelo CEP.
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Gréfico 2: Pessoas estudadas na area de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude.
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Fonte: Elaboragéo propria.

O grafico 3 mostra a quantidade de pessoas estudadas nas monografias,
sendo 200 puérperas que procuram o Centro de Saude, foram estudadas em uma
monografia por meio de coleta de entrevista. Os menos estudados s&o pessoas sob

medida de seguranca, criangas, internos e profissionais de penitenciarias.

Tabela 12: Quantidade de locais estudados com pessoas da area de Ciéncias Sociais e Humanas em
Saude.

Locais estudados com as pessoas pesquisadas Quantidade

Casa de Parto de S&o Sebastido 1
Templo da Igreja Batista em Ceilandia Sul/DF 1
CAPS 2

1

Comunidade Remanescente de Quilombo de Brejao dos Aipins
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Hospital Regional da Ceilandia (HRC)

Hospital Universitario de Brasilia (HUB); Programa Transexuais do
HUB

Centro Universitario de Brasilia (UniCEUB)

Centro de orientacdo SocioEducativo (COSE) Ceilandia — DF
Taguatinga — DF

Ceilandia -DF

Universidade de Brasilia — FCE

Centro Educacional Brasil Central

Centros de Ensino Médio.

Centros de Saude da Ceilandia

Associacdo Brasiliense de Pessoas com Doenca Falciforme
(ABRADFAL)

Sobradinho (DF)

Ensino fundamental em Ceilandia-sul

Secdao Psicossocial da VEP

Nucleo de Saude da Defensoria Publica do Distrito Federal (NSDP)
Igreja Comunidade Crista Ministério da Fé

Total

N

P W N R PR R R R

e — S = S SR

25

Fonte: Elaboracéo propria.

A tabela acima mostra os locais estudados com as pessoas pesquisadas nhas
monografias, sendo a maior parte dos locais estudados estdo localizados em
Ceilandia — DF. Por fim, em relacdo aos documentos trés monografias néo

informaram de forma clara a quantidade de documentos pesquisados.

Tabela 13: Quantitativo de documentos estudados nas monografias de Ciéncias Sociais e Humanas

em Saude.

Documentos Estudados Quantidade
Artigos Cientificos 41.808
Projetos de pesquisa 722
Politicas Nacionais 6
Resolucdes 13

Estratégias da OMS 4




Comité de Etica em Pesquisa

Chamadas Publicas que citam a lei n°® 5.419

Prontuarios e Processos Judiciais de Mulheres em Medida
de Seguranca

Redes Sociais da Organiza¢do Pan-Americana da Saude
—-PAHO
LIVE/LINKEDIN/YOUTUBE/FACEBOOK/VIMEO/TWITTER
Cartazes de Prevencao ao HIV/Aids

Relatorios de Conferéncias/Seminarios/Gestao

Agenda Governamental/Nacional

Planos Nacionais/ Plurianuais

Projetos P&D

Pesquisas Estratégicas para o Sistema de Saude ( PESS
2011)

Depésitos para sete doencas negligenciadas

Acordos de Saude da RMS (Reunido de Ministro de
Saude)

Produtos tecnol6gicos desenvolvidos

Patentes Concedidas

Total

745

22

12

121

242
44

242
112
44.376

Fonte: Elaboragao propria

E possivel ver claramente na Tabela 13 que os tipos de documentos mais

procurados para estudos sao artigos cientificos que contabilizaram 41.808.

Em especial, sendo de diferentes monografias e diferentes temas, pode-se

dizer que as pesquisas feitas com artigos cientificos sdo de facil andalise, pois nos

dias atuais ha diversas ferramentas para pesquisar os mais diversos tipos de artigos

cientificos em saude e diferentes ferramentas que auxiliam na separa¢cdo minuciosa

dos artigos, retirando as duplicatas e selecionando de acordo com o tema estudado.

Sendo também de grande importancia para o meio académico, pois prové visdes

gerais e atuais sobre determinado tema.
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Tabela 14: Banco de Dados utilizados nas monografias da area de Ciéncias Sociais e Humanas em

Saude.

Banco de Dados

Quantidade

Biblioteca Virtual em Saude

BCE

Sitio do Ministério da Saude

Plataforma Brasil

Sitio oficial do Departamento de Infec¢cbes Sexualmente
Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Ministério da
Saude

PAHO LIVE/ Linkedin/ Youtube/ Facebook/Vimeo/ Twitter
Dependéncias da Secédo Psicossocial da VEP/TIJDFT
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude — LILACS

SciELO

Google

Index Psicologia

Banco de Dados de Enfermagem

REDETV!

BIREME

Medical Literature Analysis and Retrieval System (MEDLINE)
Coleciona SUS

Google Academic

Saude Legis

Sistema Pesquisa Saude

CONEP

Comité de Etica em Pesquisa

CHS

PORTAL INPI

Site do Mercosul

Pagina eletrénica da FINEP

Sitios de Revistas: Valor Econémico/ Folha de Séo

Paulo/Correio Braziliense/O Globo/Estaddo/Agéncia Brasil/

8

P P PP PP NRPNRPR ®PRP PR RN R NN R

N
=
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Portal R7/ G1/ Exame/ Extra Online/ Portal Protec/ Diario de
Pernambuco/ Terra noticias/ Super Interessante/ Epoca/ Pro-
Genéticos/ O povo/ Uol noticias/ Diario do Litoral/ Anvisa
Sites: INCT-EN/INCT—Inofar/ INCT-FHV/ INCT-Infabic/ 26
INCT—Inagemp/ INCT—IDN/ INCT-HSM/ INCT-IF/ INCT-
Incemag/ INCT-III/ INCT-MACC / INCT-MM/ INCT-MRM/
INC—INNT/ INCT-INOD/ INCT—Icito/ INCT—Inpetam/ INCT—
Inpad/ INCT-Redoxoma/  INCT-INPD/  INCT-INCTS
INCT-Citecs/ INCT-INCTTOX/ INCT-TM/ INCT-TB/ INCT-
INCTV.

PUBMed

Plataforma Sucupira

Qualis Capes

blogRLI (Rede Relagdes Livres do Rio Grande do Sul)

N S N =

Site Movimento Down
TOTAL 112

Fonte: Elaboragao propria.

Na tabela acima foram apresentados 112 bancos de dados pesquisados. Os
principais bancos de dados utilizados nas monografias foram SciELO e LILACS.
Considerando que as monografias utilizaram mais de uma fonte de informacéo ou
bancos de dados, portanto o total ndo representa o0 nimero de monografias da area.
E apresentada a quantidade de banco de dados e n&do a quantidade de monografias

que utilizaram os bancos de dados

Politicas, Planejamento e Gestao

Serdo apresentadas as 147 monografias analisadas da éarea de
Planejamento, Politicas e Gestéo orientados por 12 docentes de Saude Coletiva da
area citada, lembrando que 1 docente ndo havia feito nenhuma orientacdo durante

0S anos recorrentes analisados.
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Tabela 15: Quantidade de monografias da area de Planejamento, Politicas e Gestédo apresentadas de
2012 a 2018.

Anos 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 Total

Total 8 52 25 39 23 0 0 147

Fonte: Elaboragéo propria.

Dentre as 147 monografias analisadas foram separadas por tipos de pesquisa

utilizados na area.

Tabela 16: Quantidade de estudos utilizados nas monografias da area de Planejamento, Politica e
Gestéo.

Classificacao Tipo de Pesquisa Quantidade de
estudos utilizados
nas monografias

Quanto a| e Pesquisa basica  ou 0

Finalidade fundamental

e Pesquisa aplicada ou 0
tecnoldgica.

Quanto a Natureza | e Pesquisa observacional 4

e Pesquisa experimental 0

Quanto a Forma | e Pesquisa qualitativa 62

de abordagem e Pesquisa quantitativa 37

e Descritiva 61
e Analitica 2

Quanto aos | e Pesquisa exploratéria 31

objetivos e Pesquisa explicativa 1

Quanto aos | e Pesquisa bibliografica 24

procedimentos e Pesquisa documental 34

técnicos e Pesquisa de laboratdrio 0

e Pesquisa de campo 8

Quanto ao | e Pesquisa transversal 13

Desenvolvimento e Pesquisa longitudinal 2

no tempo e Pesquisa prospectiva 0
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Outros o Retrospectivo 2
« Entrevista 31
e Ecoldgico 3
e Teorico/Pratico 0
e Revisao de literatura 8
« Estudo de caso 4
o Etnogréfica 21
« Andlise de conteudo 1
« Revisao sisteméatica 9
e Reviséo integrativa 1
e Revisado narrativa  de 0

literatura
« Epidemiologico 1
e Narrativa 1
e Avaliativo 1
e Intervencéao 1
e Coorte 1
e Avaliagdo normativa 2
e Observacao participante 6
e Meétodo biografico 3
« Nao informado 2
TOTAL 377

Fonte : FONTELLES (2009). Elaboracéo prépria.

Na area de Planejamento, Politicas e Gestdo tém o maior quantitativo de
monografias. E possivel ver que na area se aplica mais pesquisas qualitativas,
descritivas, quantitativas, pesquisa documental, métodos de entrevista, pesquisas

exploratdrias, pesquisa bibliografica, métodos de etnografia e estudos transversais.

Lembrando que o total ndo ira conferir com o numero de monografias

analisadas, pois os trabalhos utilizam mais de um tipo de pesquisa.

61



Tabela 17: Pesquisas com seres humanos, pesquisas com bases de dados e levantamento
bibliografico, nas monografias da area de Planejamento, Politica e Gestao.

Pesquisas com  Seres Pesquisas com Bases de Total
Humanos Dados e levantamento

bibliografico

73 74 147

Fonte: Elaboragéo propria.

A Tabela acima mostra os trabalhos que fizeram pesquisa com seres
humanos com total de 73 monografias, pesquisas que estudaram bases de dados e
dados secundarios no total de 74 monografias, totalizando as 147 monografias da

area de Politica, Planejamento e Gestao.

Dentre as monografias analisadas, que pesquisaram seres humanos e que
deveriam passar pelo Comité de Etica em Pesquisa, 23 monografias ndo informaram
tal procedimento ou ndo fizeram. Sendo necessario, pois estédo lidando diretamente
com seres humanos podem de certo modo causar danos ou trazer prejuizos aqueles

gue participam da pesquisa.

Grafico 3: Pessoas estudadas na area de Politicas, Planejamento e Gestéo.

Pessoas estudadas na area de Planejamento,
Politica e Gestao
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Fonte: Elaboragdo prépria.
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Gréfico 4: Pessoas estudadas na area de Politicas, Planejamento e Gestao (continuacédo do grafico
4).

Pessoas estudadas na area de Planejamento,
Politica e Gestao
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Professor de Farmacia
Professor de Pedagogia
Professor de Nutrigdo
Teraputa Ocupacional
Médiuns Umbandistas
Informantes chaves
Moradores de Ceilandia
Estudantes indigenas
Sujeitos que procuram..
Sujeitos praticantes de..

Fonte: Elaboragéo propria

Foi possivel observar que na area, os discentes trabalham mais com dados
de prontuéarios de pacientes, dados de hipertensos, catadores de lixo do DF. O total
de sujeitos pesquisados foi de 3.192, retirando 9 monografias que nao informaram a
guantidade de pessoas pesquisadas.

Tabela 18: Quantidade de locais estudados com pessoas da area de Politicas, Planejamento e
Gestao.

Locais de estudo com pessoas Quantidade

Diretoria de Assisténcia Farmacéutica DF 1
Farmécia de A¢bes DF

Farmécia de Medicamentos Excepcionais DF
Emergéncia do HBDF

Escola Classe Chapadinha,

Centro de Ensino Fundamental Irma Regina

N N e

Programa Ginastica nas Quadras - Paréquia Santa Luzia / Samambaia
Sul
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Centros de Saude (CS) de Ceilandia

Escola Classe de Ceilandia

Centros Educacionais. Fundamentais de Ceilandia
Ceilandia-DF;

Conselho de Saude do Distrito Federal

Samambaia, DF

Pediatria do Hospital Regional da Ceilandia (HRC)
Comisséao de Divulgacéao Cientifica, da Fiocruz Brasilia
Hospital Regional de Ceilandia (HRC)

Associacao de catadores de matérias reciclaveis - Ceilandia
Padre Bernardo-GO

Municipio de Unai-MG

Sahaja Yoga em Taguatinga norte

Alto Paraiso de Goias

Estadio Stay Classic Tattoo

Estadio Tela Viva

Estudio Black Diamond Tatto

Brasilia-DF

Centro de Alta Complexidade em Oncologia (CACON) do Hospital

Universitario de Brasilia
Taguatinga - DF

Distrito Federal

Casa de Apoio a Satde do indio (CASAI) do DF
Padre Bernardo-GO

Agua Fria de Goias — GO

Vila esperanca

Centro Multidisciplinar do Idoso- HUB
Organizagéao Espiritualista Brasiliense - TAGUATINGA- DF
QNP 14,

QNP 18 do Setor P Sul,.

QNM 06/08 da Guariroba,

QNN 24 de Ceilandia Sul

QNM 11 de Ceilandia Norte

Feira Internacional dos Cerrados — AgroBrasilia

w
©

P N P P R PR R R P R P RPDNRP N WO

P PR R R R R P P NP NDNNDDN
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Universidade de Brasilia — UnB dos cursos de Direito (Faculdade de
Direito)
Saude Coletiva (Faculdade de Ceilandia)

Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo (SINAN) do
Ministério da Saude
Informes Epidemiolégicos semanais fornecidos pela SES/DF

Policlinica Odontolégica do Corpo de Bombeiros Militar do Distrito
Federal

APCORC (Associacao Pré-Cooperativa dos Catadores de Residuos
Sadlidos) - Ceilandia

Associagdo Pré-Cooperativa dos Catadores de Residuos Sdlidos
(APCORC) - Estrutural

Séo Paulo

Pernambuco

UPA Recanto das Emas

UPA Samambaia

Hospital da Crianca de Brasilia Jose Alencar

Universidade de Brasilia no campus da Faculdade de Ceilandia
Pronto Socorro do Hospital Regional de Ceilandia, DF

Regional de Saude de Ceilandia/DF

N&o Informam

Total

O P P RPN R R R

121

Fonte: Elaboragao propria.

Na tabela 18 € possivel observar que a area de Politicas, Planejamentos e

Gestao trabalha um quantitativo maior de locais trabalhados com seres humanos,

sendo a regido de Ceilandia a mais englobada.

Tabela 19: Quantitativo de banco de dados estudados nas monografias da area de Politicas,

Planejamento e Gestéo.

Banco de dados Quantidade

SciELO 19
PubMed 5
LILACS 15
INESC (Instituto De Estudos Socioecondmicos) 3

Sistema eletrénico Pesquisa Saude
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) 18

Jornais de grande circulagao 5
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Laboratdrio de Planejamento Participativo em Saude
da Universidade de Brasilia (LAPPAS/UnB);

Livro de Registro das Gestantes de uso proprio do
Centro de Saude 04 de Ceilandia

Programa pro-catador no DF

Servico de Limpeza Urbana do Distrito Federal- SLU;
Sistema Nacional de Agravos de Notificacao (Sinan);
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica e Imunizacéo
(Nuvep)

Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios (PDAD)
Centro de saude na QNN 16 Lote F na regional de
Ceilandia, Distrito Federal

Medline

Yahoo

Google

Descritores em Ciéncias Sociais(DeCS)

Sistema de Informacdo Hospitalar do Sistema Unico
de Saude (SIH-SUS)

Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Plataforma CAPES

Biblioteca de Digital de Monografia (BDM-UNB)
Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes
(BDTD)

Instituto do Cancer Infantil e Pediatria Especializada
(ICIPE) - Hospital da Crianga de Brasilia José
Alencar;

Sitio do Ministério do Desenvolvimento Social
Fundacao Oswaldo Cruz (Fiocruz)

Ceilandia-DF

Sistema de Informacdo em Mortalidade (SIM)

Sitios do TJe regides

Sistema de Informacédo da Atencéo Basica (SIAB)

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica IBGE

ga N P PN (BN N N

N B 00N

N N © P P N -
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Google Académico

Base de dados EMBASE

Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS)

Atlas On-Line da Mortalidade, disponivel no site do
Instituto Nacional do Cancer (Inca)

22 Edicao do VER-SUS/DF

Sitio da Universidade de Brasilia

Abrigo dos Excepcionais de Ceilandia

Sitio do Conselho Nacional de Saude

Sitio do Ministério da Saude

Sitio da Universidade de Brasilia/Secretaria de
Administracdo Académica

Sitio da Faculdade de Ceilandia - UnB

Plataforma Operacional de Cooperagcdo Técnica da
Organizacado Pan-Americana

Instituto Brasileiro de Informacdo em Ciéncia e
Tecnologia (IBICT)

Sitio do Banco de Precos em Saude (BPS)

Camara de Regulacdo de Precos de
Medicamentos(CMED)

Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude-
(CNES)

Centre for Reviews and Dissemination(CRD)

Centro de Medicina do Idoso

Assessoria de Comunicagéao ISESDF
(ASCOM/SESDF),

Assessoria de Comunicagéo /HRC (ASCOM/HRC)
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica e Imunizagéo-
Ceilandia (NUVEP/Ceilandia)

Hospital Regional de Ceilandia

Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica-MS (SES-DF)
Sitio do DATASUS/MS

Conselho Regional de Saude da Ceilandia

RN RN

N N N =

=

N N S
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Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencéo Basica (PMAQ-AB)

Sitio do Departamento de Atencéo Basica/MS
Central de regulacdo da SES-DF

Sitio do Planalto (planalto.gov.br)

Centro de Saude n° 11 de Ceilandia

Centro de Saude n° 08 do Gama

Hospital Regional de Santa Maria

Hospital Universitario de Brasilia

Centro de Especialidades Odontolégicas CEO 712
912 SUL

Hospital Materno Infantil de Brasilia

Hospital Regional de Sobradinho

Policlinica de Taguatinga

Hospital Regional de Planaltina

Hospital Regional de Taguatinga

Hospital Regional da Asa Norte

Distrito Federal

Conselho de Saude do DF

Setor de Geréncia, Regulacédo, Controle e Avaliacéo
(GRCA) do Hospital Regional do DF

Periddicos UnB

Banco de Monografias da UnB

Biblioteca Digital Fundacéo Getulio Vargas (FGV)
Sitio do Departamento de Atencdo Basica do
Ministério da Saude

Base de dados de enfermagem (BDENF)

Revista Redalyc

Sitio do Conselho Nacional de Saude

Cochrane Biblioteca Cochrane

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
(SES/DF); SES/DF;

Associacdo Brasileira de  Saude  Coletiva

e N N = e = T = =

N N e

N

L S N R = =
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(ABRASCO);

Centro Brasileiro de Estudos de Saude (Cebes);
Biblioteca Digital de Monografias (Trabalhos de
Concluséo de Curso) de Graduacdo e
Especializacdo da Universidade de Brasilia
Biblioteca Virtual da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar

Cochrane Cystic Fibrosis and Genetic Disorders
Group’s Trials Register

Web oh Science

Scopus

Science Direct

Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS
(SIGTAP)

Sitio da Defensoria Publica; Defensoria Publica

Sitio da Comissdo Nacional de Incorporacdo de
Tecnologias no SUS (CONITEC)

Sistema de Informacdo sobre Orcamentos Publicos
em Saude (SIOPS)

Bireme

Biblioteca Digital de Monografias da UnB,

Biblioteca Digital de Monografias da Unicamp,

Portal do Ministério da Saude

Banco de Precos em Saude (BPS) do Ministério da
Saude

Companhia de Planejamento do Distrito Federal
(CODEPLAN)

Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos
Socioecondmicos (DIEESE).

Total

N

e N S = =

206

Fonte: Elaboragéo propria
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Na tabela 19 € visto um numero significativo de diferentes bases de dados
utilizados para as pesquisas, sendo mais de 10 bases de dados utilizados para

estudos feitos na regido administrativa de Ceilandia que € onde a FCE se localiza.

Tabela 20: Quantitativo de documentos estudados nas monografias de Politicas, Planejamento e
Gestao.

Documentos estudados Quantidade
Artigos Cientificos 7.159
Dissertacoes/Teses 801
Norma Operacional Bésica de 1996 1
Registros de internagbes 928.371
Projeto politico pedagaogico Institucional da UnB 13
(PPPI/Projeto pedagdgico de curso (PPC)/

Cursos de Graduagao 6
Acérdaos 193
Processos de internagdo compulsoria 125
Medicamentos 548
InstituicBes hospitalares 128
Documentos 2868
Diretrizes Curriculares Nacional do curso de 2
Medicinado

Unidades Basicas de Saude 11
Atas de reunibes 59
Oficios 1030
Pesquisas em SSR 425
Planejamento em Saude 1
Catadores de lixo 2.294
Regibes administrativas do DF 31
Doencas 5
Internacgoes 1283
Politica Nacional de Atengéo Bésica 1
Monografia 1
Relatorios de gestéo 4
Registros de cuidadores21 registros de cuidadores 21

70



Relatérios

Grades curriculares de cursos da FCE

Universidades Federais
Universidades Estaduais
Universidades privadas
Instituicbes federais de pesquisa
Municipios

Farmacias

Decreto 37.057

Registros de idosos

Diabetes tipo 1/ tipo 2/ associada a hipertensao
Portaria n°® 329 de 2014
Geréncias de odontologia

Rede de Atencéo ao Idoso do DF

Vacinas BCG/ Febre amarela

Praticas Integrativas em Saude

Equipe de Saude da Familia Mais Médicos
Estados Federativos

Regides administrativas do DF

Pautas de reuniédo

82 Conferéncia Nacional de Saude

9° Conferéncia de Saude

122 Conferéncia Nacional de Salde Nacional

102 Conferéncia Nacional de Saude

112 Conferéncia Nacional de Saude

132 Conferéncia Nacional de Saude,

142 Conferéncia Nacional de saude

Norma Operacional de Assisténcia a Saude de 2001
N&o informaram

Total

206

22

8893

122

P N NN

H

2
1
12
969.960

Fonte: Elaboragao propria
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Na tabela acima mostra os tipos de documentos trabalhados pelas
monografias, sendo trabalhados varios contelddos que diz respeito a area de
Politica, Planejamento e Gestdo. Tendo diferentes monografias pesquisando
928.371registros de internagcbes que obtém o maior nimero, em seguida temos
diferentes documentos trabalhados, sédo eles os artigos cientificos, registros de
idosos em condi¢cdes hospitalares, oficios da Defensoria publica, registros de
catadores de lixo e dados em relacéo a Equipe de Saude da Familia em relacdo aos

Mais Médicos.

Referenciais Tedricos: A construcao do habitus.

O referencial tedrico sendo parte importante das monografias, pois é onde
consistira em discursos ja feitos por autores em que o docente orientador se baseia
em determinado assunto, servindo como embasamento para o desenvolvimento do

tema da pesquisa feita.

Envolve a montagem do quadro referencial tedrico, de abordagem classica
ou atual, ligado diretamente ao problema de pesquisa, que o aluno utilizari
para obter subsidios, visando definir, com mais clareza, os diversos
aspectos a serem objeto de levantamento de campo
(RODRIGUES,2007,p.27)

Em relacdo ao referencial teérico das monografias dos discentes de Saude
Coletiva, foram analisadas as monografias que continham ou néo referencial tedérico
gue no decorrer da analise foram coletados e separados em relacédo a cada area da

Saude Coletiva.

Em Epidemiologia foram 27 monografias contendo referencial teérico e 8
monografias que ndo informavam. Nas Ciéncias Sociais e Humanas em Saude
foram coletadas 31 monografias que continham referencial tedrico e 26 que néo
continham. Em Politicas, Planejamento e Gestdo coletamos 104 monografias
contendo referencial teérico e 43 monografias que nao informavam. Somam 239
monografias analisadas em relacdo ao referencial tedrico que séo trabalhados nas

monografias.
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Capitulo V

No referido capitulo serdo apresentadas as linhas de pesquisas dos docentes e suas

respectivas formacdes, Graduacéao, Mestrado e Doutorado.
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Ao analisar a quantidade de professores por area de atuacdo, observou-se
que a grande maioria dos docentes esté locada na area de Politicas, Planejamento e
Gestao com 48% dos 27 docentes da FCE.

Grafico 5: Quantidade de docentes por area de atuacao.

Quantidade de docentes por areas de
atuacao

M Epidemiologia

48% Ciéncias Sociais e Humanas em

Saude

Politicas, Planejamento e
Gestao

30%

Fonte: Elaboracdo prépria.

Neste momento analisamos os curriculos dos docentes. Na tabela 21
mostramos as formacdes dos docentes de acordo as respectivas areas do curso.
Epidemiologia contem 6 (seis) docentes , Ciéncias Sociais e Humanas em Saude
contendo 8 (oito) docentes e em Politica, Planejamento e Gestdo com 13 docentes,
todos de diferentes formacdes, mas ainda nenhum com graduacdo em Saude
Coletiva. Nao houve tempo ainda para que algum aluno da Saude Coletiva
conseguisse fazer os mestrado e doutorado no Curso de Saude Coletiva para poder

concorrer como professor.

Tabela 21: Areas da Saude Coletiva com as respectivas formagées dos docentes a Graduacg&o, o
Mestrado e Doutorado.

AREA GRADUACAO MESTRADO DOUTORADO

Odontologia Bioética (Conceito
Odontologia. (Conceito CAPES | CAPES 4).
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Epidemiologia

4),

Saude Publica

(Conceito CAPES

Medicina. 4). Ensino na Saude.
Ciéncias
Biologicas. Saude Publica. Ciéncias da Saude.
Farmécia Medicina Ciéncia Animal
Bioguimica Veterinaria (Conceito CAPES 6).
Medicina Medicina Tropical
Veterinaria. Saude Coletiva (Conceito CAPES 4).
Medicina
Veterinaria
Medicina (Conceito CAPES | Biotecnologia em
Veterinaria 5). Saude e Medicina

Ciéncias
Sociais e
Humanas em

Saude

Licenciatura em

Ciéncias Sociais.

Sociologia
(Conceito CAPES
6)

Sociologia (Conceito
CAPES 6)/

Antropologia e
Ciéncias Sociais.

Antropologia
Social (Conceito
CAPES 5).

Sociologia,
Demografia e
Antropologia Social.

Comunicacéao

Social.

Comunicacéao
(Conceito CAPES
6).

Comunicacéao
(Conceito CAPES 6).

Ciéncias Sociais.

Saude Coletiva
(Conceito CAPES
4).

Saude Coletiva
(Conceito CAPES 4).

Ciéncias Sociais.

Saulde Coletiva
(Conceito CAPES
4).

Centro Maurice
Halbwachs/Saude
Coletiva (Conceito
CAPES 4).

Administracéo de
Empresas/Comuni

cacao Social

Sociologia
(Conceito CAPES
6).

Sociologia (Conceito
CAPES 6).
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Jornalismo

Politica Social
(Conceito CAPES

Politica Social

Odontologia. 6). (Conceito CAPES 6).
Direito (Conceito Ciéncias Sociais
Direito. CAPES 6). (Conceito CAPES 5).
Estudos Sociais e
Politicos Latino- Ciéncias da Saude
Fisioterapia. Ame. (Conceito CAPES 5)
Saude Publica
(Conceito CAPES | Ciéncias da Saude
Obstetricia. 6) (Conceito CAPES 5)
Saude Coletiva
Enfermagem. Saude Coletiva (Conceito CAPES 4)
Politica, Psicologia (Conceito
Plzznce;jjsr?ggto Pedagogia. Educacao CAPES 5).

Medicina Humana.

Saude Publica
(Conceito CAPES
6).

Saude Coletiva

(Conceito CAPES 7).

Fonoaudiologia.

Saude Coletiva.

Saude Coletiva.

Psicologia
(Conceito CAPES

Psicologia (Conceito

Psicologia 5). CAPES 5).

Odontologia
Preventiva e Saude Bucal

Odontologia. Social. Coletiva.
Ciéncias da Saude
(Conceito CAPES

Odontologia. 5). Sem doutorado
Saude Publica
(Conceito CAPES | Saude Publica

Direito 6). (Conceito CAPES 6).

Ciéncias Sociais.

Antropologia

Antropologia
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(Conceito CAPES | (Conceito CAPES 7).
7).

Ciéncias da Saude
(Conceito CAPES | Ciéncias da Saude

Odontologia 5). (Conceito CAPES 5).
Economia
(Conceito CAPES | Economia (Conceito
Economia. 5). CAPES 5)

Fonte: Elaboracéo propria.

A graduacdo dos docentes das trés areas € composta por Odontologia,
Medicina, Ciéncias Biologicas, Farmacia Bioquimica, Medicina Veterinéria, Biologia,
Ciéncias Sociais, Antropologia e Ciéncias Sociais sendo s6 uma graduacdo,
Comunicacdo Social, 1 professor tendo duas graduacbes sendo elas a
Administracdo de empresa e Comunicacdo Social Jornalismo, Direito, Fisioterapia,
Obstetricia, Enfermagem, Pedagogia, Fonoaudiologia, Psicologia e Economia, essas
18 formacgBes compde o quadro de graduacdo dos docentes da Saude Coletiva.
Sendo também incluidos os docentes do Campus Darcy Ribeiro.

Os graficos seguintes dardo uma melhor visibilidade dos dados apresentados

em relacao as formacdes dos docentes de Saude Coletiva.

O conceito CAPES segundo o sitio da Fundacdao CAPES do Ministério da
Saude (2018), € uma avaliacdo do Sistema Nacional de Pés-Graduacdo que é
orientada pela Diretoria de Avaliacdo/Capes e juntamente a comunidade académico-
cientifica por meio de consultores ad hoc que sdo pesquisadores que executam a
revisdo. Essa avaliacdo € de extrema importancia para assegurar € manter a

qualidade de cursos de Mestrado e Doutorado no pais.

E importante informar também quais instituicdes formaram o0s corpo

docente da Universidade de Brasilia, que somam 27 docentes.
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Tabela 22:Instituicdes de formacdo de cada docentes e quantidade de docentes formados nas

instituicdes.
Graduacéo Quantidad Mestrado Quantidad | Doutorado | Quantidade
ede ede de
docentes docentes docentes
Universidade 5 Universidade 9 Universidad 13
de Brasilia de Brasilia e de Brasilia
Universidade 2 Universidade 1 Universidad 2
Estadual de Federal de e Estadual
Campinas Santa do Rio de
Catarina Janeiro
Universidade 1 Universidade 2 Universidad 2
Federal do Rio Federal do e Estadual
de Janeiro Rio de de
Janeiro Campinas
Pontificia 2 Universidade 2 Université 1
Universidade Estadual de Paris
Catdlica de Campinas Descartes,
Campinas Paris,
Sorbome
Pontificia 1 Universidade 1 Ecole 1
Universidade Federal de Normale
Catolica de Goias Supérieure
Séo Paris
Paulo/Escola
de
Administracao
de Empresas
de S&o Paulo
Universidade 2 Universidade 1 Faculdade 1
Federal do Federal do de Saude
Ceara Ceara Publica da
Universidad
e de Séo
Paulo
Universidade 1 Faculdade de 1 Universidad 1
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Catolica de Saude e Federal de
Brasilia Publica da Minas
Universidade Gerais
de Séo Paulo
Universidade Universidade Fundacéao
de Mogi das Federal de Oswaldo
Cruzes Minas Gerais Cruz, Brasil
Universidade Universidade Universidad
Federal de Federal da e Federal do
Minas Gerais Bahia Rio Grande
do Sul
Universidade Universidade Universidad
Federal Rural Estadual e de Séo
de Paulista Julio Paulo
Pernambuco de Mesquita
Filho
Universidade Universidad Universidad
Federal da Alberto e Estadual
Bahia Hurtado, Paulista
Santiago — Julio de
Chile Mesquita
Filho
Universidade Fundagao Universidad
Estadual da Oswaldo e Federal de
Paraiba Cruz, Brasil Pernambuco
Universidad Universidade N&o tem
Nacional Federal de doutorado
Mayor San Pernambuco
Marcos, Peru
Universidad Universidade
Peruana de S&o Paulo
Cauetano

Heredia, Peru

Universidade

de Sao Paulo

Universidad
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Santo Tomas
de Aquino,
USTA,
Colébmbia

Universidade 1
Catdlica de

Santos

Faculdade de 1
Odontologia
do Planalto

Central

Pontificia 1
Universidade
Catolica do
Rio Grande do
Sul

Fonte: Elaboracéo propria.

A tabela 22 mostra cada instituicdo que formaram os docentes de Saude
Coletiva do Campus Ceilandia. No primeiro momento na graduacdo tivemos 11
docentes formados em 10 instituicbes de nivel superior privadas e 17 docentes
formados em 10 instituices de nivel superior publicas, vimos que ha uma grande
mudanca dos docentes em procurar mais Universidades publicas no mestrado e
assim temos 1 docente formado em 1 instituicAo privada e 26 docentes em
instituicbes publicas, jA no doutorado tivemos quase que unanime a procura por
instituicbes publicas tivemos 26 docentes formados em 13 instituicbes publicas e

1 docente sem doutorado.
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Grafico 6: Quantidade de docentes por formacado na graduagéo

Graduacao dos docentes

Economia
Psicologia 4%
Fonoaudiologia 4% \ =
4%
Pedagogia
4%
Enfermagem_____

4%

Obstetricia
4%

Administracao de
Empresas e
Graduacao em
Comunicacao
Social Jornalismo
4%

Farmacia

Ciéncias Biologicas Bioquimica
4% 4%

Comunicacéo
Social
4%

Fonte: Elaboracéo propria.
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Fizemos uma compilacdo com todas as graduaces dos docentes de Saude
Coletiva no total de 27 docentes, ha maior quantidade de docentes com graduacao
em Odontologia com 19% e Ciéncias Sociais e Antropologia representando também
19%, Medicina, Medicina Veterinaria e Direito representando 7% cada uma, nas

demais formagdes tem um docente para cada formacéo.

Foi feita a separacdo das graduacgfes dos docentes de acordo com as areas
da Epidemiologia, Ciéncias Sociais e Humanas em Saude e Politicas, Planejamento
e Gestdo. Temos dois docentes formados fora do Brasil com forma¢&o em Medicina

Humana e Obstetricia.

Grafico 7: Graduacgdo dos docentes da area de Epidemiologia

Graduagao dos docentes de Epidemiologia

Fonte: Elaboragéo propria.

Apresentamos no grafico 7, o titulo universitario dos docentes de Saude
Coletiva do Campus Ceilandia — UnB, associando a ideia de formacéo profissional

de nivel superior.

Na area de Epidemiologia sdo 9 professores no total, como mostra o grafico
temos na area, professores com graduacdo em Medicina, Ciéncias Biolégicas e
Medicina Veterinaria cada area contém 2 docentes, e Biologia, Odontologia e

Farmécia Bioquimica representa 1 docente para cada formagéo.
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Grafico 8: Graduacao dos docentes da area de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude

Graduagao dos docentes da area de Ciéncias Sociais e Humanas

Fonte: Elaboragéo propria.

7z

A é&rea de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude € composta por 8

docentes, em Ciéncias Sociais contém 3 docentes graduados, tendo também um

docente com duas graduacdes em Administracdo de Empresas e Comunicacao

Social Jornalismo.
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Grafico 9: Graduacao dos docentes de Politicas, Planejamento e Gestao.

Graduagao dos docentes de Politicas, Planejamento e Gestao

Fisioterapia:1
Economia:
1

Fonoaudiologia:
1

Fonte: Elaboragéo propria.

Na area de Politicas e Planejamento que contém a maior parte de docentes

do curso de Saude Coletiva com 13 docentes, Odontologia representa 3 docentes

graduados.
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Grafico 10: Mestrado dos docentes de Saude Coletiva

Mestrados dos docentes de Saude Coletiva

Economia _
4% Odontologia

4%

Antropologia
4%

Odontologia Ciéncias da
Preventiva e Caridle
Social 7%
4%
Psicologia __
4%
Educacéo

4%

Estudos Sociais
Politicos Lati
Ame.

4%

Antropologia
Social
4%

DireitoJ
4% Politica Social
4%

Comunicacéo
4%

Fonte: Elaboracéo propria

O grafico 10 representa todos os mestrados dos 27 docentes de Saude

Coletiva, sendo Saude Publica representando 19% e Saude Coletiva também

representando 19% das formagdes, foi um docente com Mestrado realizados fora do

Brasil, sendo Estudos Sociais e Politicos Latino- Ame. Nao sao contabilizados os

docentes do Darcy Ribeiro que orientaram monografias da FCE

85



Grafico 11: Mestrado dos docentes da area de Epidemiologia.

Mestrado dos docentes de Epidemiologia

Fonte: Elaboragédo prépria.

O mestrado sendo o nivel de um curso de pds-graduacdo, com objetivo de
proporcionar uma formacdo mais profunda, prepara o graduando para lecionar em
nivel superior. Sendo assim, na area de Epidemiologia temos a Saude Publica 2

docentes e Medicina Veterinaria também representado 2 docentes formacéao.
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Gréaficol12: Mestrado dos docentes da area de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude.

Mestrado dos docentes da area de Ciéncias Sociais e Humanas

Fonte: Elaboragéo propria.

Os Mestrados em Sociologia e Saude Coletiva contabilizam 2 docentes em

cada formacao de mestrado na area de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude.
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Graficol3: Mestrado dos docentes de Politicas, Planejamento e Gestao.

Mestrado dos docentes de Politicas e Planejamento

Economia : 1

Fonte: Elaboragéo propria.

Os Mestrados da éarea de Politicas e Planejamento contém mais

professores com formagé&o em Saude Publica que representando 3 docentes dos 13

docentes, Saude Coletiva e Ciéncias da Saude com 2 docentes.

88



Gréaficol14: Doutorado dos docentes de Saulde Coletiva.

Doutorado dos docentes de Saude Coletiva

Economia Bioética
Antropologia 4% 4%

Saude Publica 4% \ \
4% \

Sem Doutorado
4% T

Ensino na Saude
4%

Salde Bucal ______
Coletiva
4%

Ciéncia Animal
Psicologia 4%

7%

Ciéncias Sociai
4%

Medicina Tropical

Politica Social 4%

4% . .
Biotecnologia em
Saulde e Medicina
Centro Maurice 4%
HAlbwachs/Sautde
Coletiva

4%

Sociologia,
Demografia e
Antropologia

Comunicagao Sogial.
4% 4%

Fonte: Elaboragéo propria.

No grafico 14 séo representados os doutorados de todos os docentes de
Saude Coletiva. Sendo também feita a consideragdo da porcentagem que foi

arredondada para facilita a interpretacédo dos dados.

A formacdo de doutorado dos docentes foi realizada em diversas areas,
sendo as Ciéncias da Saude representando 15% dos docentes, a Saude Coletiva
com 15%. Considerando que um docente tenha feito dois doutorados, um fora do
pais sendo Centro Maurice Halbwachs e outro doutorado em Saude Coletiva. E um
docente nao tem ainda um doutorado, sendo a ultima atualizacdo em seu curriculo
Lattes em marco de 2018.
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Grafico 15: Doutorado dos docentes da area de Epidemiologia.

Doutorado dos docentes em Saude Coletiva

Fonte: Elaboragéo propria.

O gréfico 15 mostra a analise da ultima formag&o dos docentes, o doutorado
representando 1 docente para cada formacdo apresentada. Lembrando que néo

foram adicionados os docentes do Darcy Ribeiro.
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Grafico16: Doutorado dos docentes de Ciéncias Sociais e Humanas em Saude.

Doutorado dos docentes da area de Ciéncias Sociais e Humanas

Fonte: Elaboracéo propria.

Sociologia representa 2 docentes, tendo 1 docente com dois doutorados um

feito fora do Brasil e outro doutorado em Saulde Coletiva da area de Ciéncias Sociais

e Humanas em Sadude.
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Graficol7: Doutorado dos docentes da area de Politica, Planejamento e Gestéo.

Doutorado dos docentes de Politicas e Planejamento

Sem
Doutorado: 1

Fonte: Elaboragéo propria.

Em Ciéncias da Saude e Saude Coletiva cada um representa 3 docentes em

cada formacéo e Psicologia com 2 docentes. E um docente da area néo informa em

seu Curriculo Lattes doutorado.
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Discussao dos resultados

A pesquisa demonstrou um panorama dos temas mais pesquisados pelos
discentes de Saude Coletiva do Campus Ceilandia da Universidade de Brasilia.
Também apresentando o quadro de formacdo dos docentes orientadores que

formam esses profissionais pioneiros.

Na construcdo dos temas em Saude Coletiva viabilizou a associacédo entre as
areas que permeiam o curso e os temas de pesquisa nas monografias. Foi possivel
concluir que os temas mais adotados pelos discentes orientados por professores da
area de Epidemiologia sdo relacionados a doencas crbnicas, transtornos e
sindromes e a mortalidade. J& nas monografias da area de Ciéncias Sociais e
Humanas em Salde os temas mais trabalhados sdo sobre o Sistema Unico de
Saude, Saude Coletiva, Mulheres em geral, doencas crbénicas/ transtornos/
sindromes, comunicacdo em saude e tecnologia e inovacdo em Saude. Em relacéo
a area de Politicas, Planejamento e Gestdo por ter mais docentes na area e com
mais orientacbes de monografias é possivel observar que séo trabalhados com
diversos temas sobre o Sistema Unico de Salde e sua gestéo, politicas publicas de
salude acrescentando as praticas integrativas, estudos sobre mulheres, as doencas

crénicas, transtornos e sindromes, a saude do trabalhador.

Segundo Montagner e Montagner (2016) o habitus do profissional da Saude
Coletiva origina-se da graduacao, sendo que o conhecimento que ira por em pratica,
funciona como suporte do desempenho no campo. A partir dos resultados
encontrados em relacéo ao perfil dos 27 docentes que formam o habitus desse novo
profissional da Saude Coletiva, é possivel captar que a maioria dos docentes nao
tem formacédo de pds-graduacdo em Saude Coletiva dado que ainda é cedo (mas ja
possivel) que os primeiros professores com doutorado na area passe em concurso
para professor efetivo, com nivel de graduacdo na area de Saude Coletiva/Publica.
Entre esses 27 docentes e suas formacdes analisadas, observa-se que 5 tem
mestrado em Saude Coletiva e no doutorado temos 4 professores. Consideramos
assim gue a socializagao profissional destes professores € muito mais ligada a area
de origem que ao campo atual de atuacdo. Quando se pergunta a estes

profissionais, a maioria se define a partir de sua formagéo de graduacéo.
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A formacdo do Bacharel em Saude Coletiva pode ser um pouco modificada
pelos seus formadores (docentes), tendo que construir sua identidade ao longo de
suas formacdes. Isso ocorre como Montagner e Montagner (2016) chamam atencéo,
sobre o habitus dos professores que transferem de sua formacéo original seja ela
qual for, para seus alunos. Como havia sido informado, ndo sdo todos os docentes
com formagdo em saude coletiva/publica normalmente possuindo pés-graduacao ou
especializacdo na area, com isso o profissional formado tera caracteristicas

conflitantes com os habitus dos que os formam.

Em relacdo aos 2 docentes que nao tiveram nenhuma orientacdo de TCC
durante os anos analisados, ndo ha como afirmar o porqué da ndo opcao por
orientacdo. Mas pode-se supor que prefiram participar na elaboracéo de livros e
artigos académicos, ou até mesmo no desenvolvimento de projetos de extensao,

isso pode tomar tempo que seria para orientacoes.

Diante das analises feitas nas 239 monografias da Saude Coletiva, por se
tratar de pesquisas feitas de com técnicas qualitativas, com pesquisas de campo
com seres humanos, devemos aqui discutir em relacdo a submisséo e aprovacao no
Comité de Etica em Pesquisa, em especial porqué nossa Faculdade passou ha
alguns anos a possuir um Comité local. Dentre as 239 monografias, 114 pesquisas
foram feitas com seres humanos, direta ou indiretamente. Isso pesquisa que se
utilizaram de dados que ndo sao de cunho publico, como prontuarios, dados de
pacientes, etc. O que causou espanto foi que 42 monografias ndo informaram ter
passado ou submetido o projeto ao CEP. Em algumas das monografias o autor
chegou a declarar que “ndao foram coletados dados de instituicdo especifica de
saude, mas realizado com pessoas, muitas vezes, sem escolaridade”. Isso
representa um erro ético grave por parte do pesquisador e do orientador por ter
permitido uma pesquisa ndo aprovada pelo Comité, pois por minimos que sejam 0s
riscos para os sujeitos pesquisados deve-se cumprir o rito e a avaliacao ética. Foram
também observadas monografias que fizeram suas pesquisas enquanto estavam em
periodo de estagio supervisionado e/ou projetos de extensdo que tiveram liberacao
do Comité na condicdo de uma acédo de extensdo e ndo como projeto de pesquisa

cujo resultado seria uma monografia.
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Considerag0Oes Finais

Aproximando o tema aos objetivos, estudamos primeiramente um breve
historico da Saude Coletiva no ambiente universitario, as areas que permeiam o
curso. Entretanto buscando compreender o habitus seguido pelos discentes, através

de seus Trabalhos de Conclus&o de Curso a partir do docente orientador.

O trabalho esclareceu o panorama das pesquisas e interesses dos alunos de
Saude Coletiva do Campus Ceilandia da Universidade de Brasilia. Também
apresentando o quadro de docentes orientadores das pesquisas, sendo separados
por suas areas de atuacdo, bem com suas formacdes académicas, sendo analisada
a graduacdo, mestrado e doutorado dos docentes. Pois o habitus dos alunos é

construido a partir da formacéao que o docente apresenta.

A construcdo desta monografia para o campo da Saude Coletiva viabilizou
para a compreensdo desse novo profissional. Partimos da premissa que seu habitus
profissional, resultado desta socializacdo secundaria, € construido e alterado na
trajetéria da graduacdo, e que os professores e 0 ambiente universitaria marca

profundamente a identidade de sanitarista.

Em relagéo a estudos futuros podemos estar aprofundando com um trabalho
de campo essencialmente qualitativo, realizando entrevistas com egressos,
professores que os formaram, para poder aprofundar as questées relacionadas ao

habitus e a trajetdria.

Por fim, ressalta-se que é esta foi uma pesquisa de cunho qualitativo com
analise documental e bibliogréfica, e se delimitou aos objetivos propostos para a
pesquisa. Contudo, lidamos com uma base de dados e documentos ricos em
possibilidades para pesquisas futuras, porém, com as analise realizada ja foi
possivel alcancar um grande resultado dado que inédito, cumprindo 0s objetivos

propostos para essa etapa.
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DADODS DO PROJETO DE PESGUISA

Titulo da Pesquisa: 4 producdo dos TCCs do pioneiro Curso de Gradusgio em Salde Coletive da UnB,
Campus Ceiléndia: anglise tematica e conceitusl dos primeiros formandos.

Pesquisador: MIGUEL ANGELO MONTAGNER

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: BS368318.5.0000.2023

Instituigao Proponente: Faculdade de Ceiléndia - FUNDACAC UNIWVERSIDADE DE BRASILIA
Patrocinador Principal: Financismento Proprio

DADDS DO PARECER
Nomero do Parecer: 2. 720.326

Apresentagao do Projeto:

Segundo o resumo da pesquisa, "Mos anos de 1970 se reforga a perspectiva de “medicing social” e da
prépria critice so projeto preventivists de cunho essencialmente médico, s parfir dos anos de 1980,
consclids-se o nome “Sadde Coletive”. A Sslde Coletive pode se mostrer estruturads sob suss trés grandes
gress, considersdas pilares pars sres s8o estss 8= ciéncizs socisis & humanas, s epidemiclogiz 2 & politice
e o plansjamente. Sende o principal objetive desse encontro & discussdo sobre a graduscdo na éres de
Salde Coletiva, gue pudesse responder &s demandas dos servigos plblicos de sadde. Ma universidade o
gradusndo fers de desenvolver conteddos tedrico-praticos necessarios na sus formacso tanto profissionsl
quanto infelectual, cabendo-the reter os conteldos e também produzir conhecimento. Nossa metodologia
sendo de cunho guslitstivo, os objetivos deste trabalho foi slcancer stravés de sbordagem quslitstive. Este
estudo slmeja compreender qusis 5380 a5 Sreas de concenfrecdo dos discentes juntaments com as dress de
formacdo de cade docente do curse de Salde Coletiva do Campus Ceiléndia & assim poder valorizar o
curso em seu carster pedagogico tanto quanto valorizar os profissionsis que sli 80 formados & competirdo
no mercado de trabslho. E sssim, esse anélise sers relevanie pars ssber como ests sendo 8 formagéo do

graduando.™

Objetivo da Pesquisa:
Mo projeto submetido encontra-se o seguinte objetivo: “Compreender as praticas de pesquisa dos
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discentes do curso de Sadde Coletiva da Universidade de Brasilia, afravés de seus Trabalhos de Conclusdo

de Curso do ano de 2012 a 2016 no Campus Ceildndia.”

Objetivos especificos:

“Compresnder as dreas de interesse dos alunos de graduacdo em Salde Coletiva.

Compreender as linhas de pesquiss dos profassores orientadores do curso de Sadde Colativa;
Relacionar o habitus com o espaco social no qual os discentes foram secislizades profissicnalmente;
Classificar as monografias em éreas e temas de pesquisa;

Anglisar as metodologias e referencias tedricos desenvolvidos pelos TCCs."

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Ma Plataforma Brasil encontra-s2 o seguinte texto:

“Cs riscos desta pesquisa =80 considerados minimos desde gue os preceitos éticos da pesquiza cientifica
sejam observados. A coleta de dados sers reslizads apds parecer favordvel do Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Ceildndia — CEF — FCE, UnB. Como se trata de pesquisa com base em dados
secundarios e publicos, solicitaremos a dispensa junto ac Comité de Etica em pesquisa da FCE UnB
Ceildndia.

Beneficios:

A pesguisa ird obedecer aos azpectos &ticos e legais da Resolugdo n® 484, aprovada pelo Plendrio do
Conselho Macional de Sadde do Ministério da Sadde realizads em dezembro de 2012, no uso d= suas
competéncias regimentsis & airibuigdes conferidas pela Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1980, e pela Lei
rn® 8.142, da 28 de dezembro de 1980, Serdo garantidos o sigilo & a privacidade. A pesquisa ndo terd gasto
financeire por tanto néo havera remuneragéo de qualguer espécie. Os resultados serdo divulgados

inicialmente dentro da plataforma da Universidade de Brasilia no sitic BOM."

J= Beneficios apresentados acima, ndo s8o beneficics da pesquisa. Porém, no texte incluido no sistema da
Plataforma Brasil os pesquisadores adicionam na parte textual de “objetive secundaric”, o gue se entende
coma beneficio concreto do estudo:

“...compreensdo sobre guais os interesses desses noves profissionais gque competirdo no mercade de

trabalho. E assim, essa anslise sera relevante para saber como ests sendo a formagso do
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graduando de Sadde Colefiva do Campus Ceildndiz & como o caminho que toma pode influenciar em sus
formagdo profissionsl. Compreender as praticas de pasquisa dos discentes do curso de Salde Coletiva da
Universidade de Brasilia, stravés de seus Trabalhos de Conclusdo de Curso do ano de 2012 a 2018 no
Campus Ceiléndia.”

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um TCC do curso de Sadde Coletiva, orentado pelo Professor Migusl ﬁngﬂ-l-:: Montagner & &
aluna Aguidalice Dias.

Os pesquisadores informam que se frata de um estudo gualitstivo, analisendo os TCCs do curso de Sadde
Coletiva disponibilizades na Biblicteca de Monografia da UnB, e “serSc garantidos o sigile e a privacidade
dos nomes de onentadores e scadémicos.”

Consideragbes sobre os Termos de apresentagdo obrigatoria:

Todos os documentos foram comretaments apresentados.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Méo ha pendéncizs.

Consideragbes Finais a criterio do CEP:

Protocolo de pesquisa em consonSncia com a Resolugdo 48612 do Conselho Madional de Sadde. Cabe
ressaltar gue compete ao pesquissdor responsavel: desenvobeer o projeto conforme delineado; elsborar e
apresentar os relstorios parcisis e finsl; apresentar dados solicitados pelo CEF ou pela COMEF 5 gualguer
momento; manter os dados da pesquisa em arguiva, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade,
por um pericdo de 5 anos apos o término ds pesquisa; encaminhar os resultados da pesguisa para
publicagdo. com os devidos créditos aos pesquisadores associades e so pessoal técnico integrante do

projeto; e justificar fundamentadamente, perante o CEP ou a COMEP, intermupcdo do projeto ou & ndo
publicagdo dos resultados.
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